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Its aotres H6pitanx, sons les yens de MM. les Professenrs Cortisakt, 
Leroux, Boter, FduQuiER, Petit, Recamier, Laer»ec , Jaoelot, et 
antret Medecins recommandables , 
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ChABITB , HbHBBE EMEBITE fiOHOBAIBE DE LA SoGIETB D^InsTBVGTION 
MbDIGALE, ISlBVE de la GLINIQUE IirrEBHE DIBIG^E PAB FEU COBYISABT 
ET Bf . LB FbOFESSEUB LeBOVX , ETC. 9 ETC. 



Obserratio est filum ad qnod dirifi 

Hebent mediDorom ratiocinia. 

Baolivz , Pro*. Med. lib. I , cap. • . $ S. 



TOME PREMIER. 
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Chez BIBGHET Jeune , Libraire de rAcad^mie Roya* 
Medecine de Paris , place de TlBcoie de Medecine, n* 4. 
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DR L^UffPRIMERIB B'K ACQUART , RUB GiT-LE-CQITR , N"* 6. 



AUX MANES 



De M. le Baron CORVISART, 



A MESSIEURS LES PROFESSEURS 



LEROUX, BOYER et FOUQUIER. 



M 



IS GHEKS PROFESSEURS , 



Sous \os auspices out eti recueillies les Obser- 
vations faisant la base de ce Traits de Medecine 
pratique : il m'est bien agreable de pouvoir , en 
vous roffrant, vous exprimer toute ma recon- 



naissance , et vous prier d'agreer ce faible r^- 
sultat de mes yeilles comme un homtnage ^clatant 
du a Yos profondes coimaissances et a yos grands 
talens. 



yotre Eleve, 



TACHERON. 



■ ■■;•■;'' ^ PKi^FkCt: : '''""/:■., 

iL £tait de notre devoir de publter la Uste des Profeiseara delk 
dinique interne dont le c^lftbre et saraut Corvitart tat le cr^a- 
iGur, et d^a ,Bon}hrei^x,^f\kfe» de oetteyutile Settle dent 1qs,<^, 

CAninffiii9M9>^f>lu^ait de ooq copdiscfple? .sont MMecuis 
de la Eacult^ de ^3rjl9>^ ^t, c'qs^ un gcaj^. pltfjsir pour nnvu 4e 
f^ssigQale^aia.cfjnfiancepublJi^e. ,,,,,, ,, , 

l^utes lea rec)ierches d'anatomie j)^^byilog]r<pie ^ toulesl^s^a- ' 
topsies sont I'ouvrage de ceux qui sont ^ujourd'hui les dispensa- 
teurs da la science ; et I'on remarqiiera bien ceux qui, par leur 
profond savoir , leur experience et l^qr babjlit^ dans les opera- 
tions cbirurgicales, ont atteint premaltireiiieut le but de la car- 
riiie honorable tttiMls onl Cboisie. 

Nous devons presenter,^ TertinA idt.Mnus les H^decins de la 
France, nos Coll^gu^ Dupui/tren, Levacher de ta Fputria f 
DastkAntps fits , Hbreau, Baron , Kiil(\cT',,mfiheTand , Roux , 
CUxfuet ■( BlppiSt^h )' , ' l^'irdt , Miirdt ', "jiiraham (Louis ) , 
Laroeha, Duiuisson'i''ltt!inh^inie'iiy^)liii4tiy aini , etc., qui 
lou<i ont praliqu^ ruuvtrliire des.padavres. 

On trouvera piusj^urs iil'ServatioMs sauB nom-; IpHlee pes rechfr- 
chesi^ cet ^gard oiif C'ii):iirructueuse3,et,ce n'est pas sans re^t. 

Dans ]•> u(jincuc)altiri: des noma q}ie nous offrons <k la ireoon- 
naijsaTKfc'p'imlique , plimiuurs M^decins ^eront pcut-£tre ^.tonn^s 
de ne point 'troiivcr Icnrs obseryatlonB ; qn'ils ne s'en afHigent 
pat, ce n'€Sl point iiii oiibli involop.tair^; mais ces observations 
flaient idcntiques aver [I'.iutres quij, priisentant plus de ^ils ou 
decirconsl.'iii(Csp[irlii mii res dans I'mtetet de la science) devaient 
oblenir In jn<!IVici.i< . (1^ nous (e pardonneront d'autant .plus 
Tolontiers't^U^ noiis nous somni^^ faiL^un plaisir de les .com- . 
fieudre dans la llsic honorable des honi^es dont les etudes ont 
do necefisairemeiut fairc de bons M^decina, ^ . , 

Fallait-ilipoar'satisfairequelquesamours-propresiaugaieDtar, 
nosaucune u1iliti£jle volume dei^.assez considerable d'un Ou- 
tage devenu alol's'trop dispendicux? 



vnj 



LiaTB PES iLkVES 



En faisant connattre comme nos coop^afeun ceox dontles 
observations ne sont pas nominativement ins^r^es , n*est-ce pas 
lear rendre touts la justice qu*ils se croiraient en droit de r6- 
daiiierF 



m 



KmnA des J^titres (U ia Ctinique intems de ia FacuUi, tfiie 
far 4e3 soins et d'a/pris ie»¥igterMns de fku M. 4e Professeur 
Courts AKT ,et Mem/btek de la SocUU d' Instruction Btidi^ 
eMei dant ies Observations sont comprises dans ce RecueHs 
ou ont it6 omises comme idsntigties , et contenant motns de 
diuAis pte eeiies imprimees. 

PROFBSSRURS, 

Feu M. CORVISART. 

UM. LEROUX , BO ITER , f OUQUIER. 
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CONSIDERATIONS GElSfiRALES. 



JL'anatomie pathologique ^t .une science qui a pour objet 
principal la connai^nce dea alt^cation^ que I'dtat de maladie 
detei^mine dans tous les orgarn^ 4u, corps humain. S ne suBlt 
pas poor qu'elle devienne d'une utility directe a la m^decine 
pratique , de &ire des ouvertures d% cadavres \ il £axit aussi j 
joindrerobservation approfojadiQ.d^.£Qr|iipt6m^ ou des ait^i*a- 
tions des fonction/» qui coincident, f^y.ec .chaque esptee d'all^jft * 
tion de tissus, apres une exploration mjdtbodiqvie de I'individu 
soufFraut y lorsque le medecin se sera fait rendre un qompte 
exact de tout ce qui aura pr^c^dd l^invasipn de raffecjtion, 
relativement aux causes, auxsymptomes,..aux m^icamens . 
employes , et aux r&ultats que^ cquxrci auront pu produire. 
Cette science est done d'uQ,, grand secours' dans,, la pt^ati- 
que; car, ^ans elle , le diagnostic deviendrait toujours in- 
certain, et le prognostic basardd j sans elle , les moyens thd- 
rapeutiques , employes pour con^battr^ .1^ maladie , ne repo- 
seraient que sur des denudes trompepses ;. elle confirme ou 
infirmele diagnostic dtabli trpp Idgei^m^nt , ou sur des do- 
cumens insuffisans ; elle apprend au mddecin ce qu'il doit 
esp6rer ou craindre, ren^feche d^ se livrer a une fausse 
sdcuritd, de redouter et de combattre des etres' de raison; 
elle dtablit des vdrit^s incontostables ; car une foule de ma- 
ladies , fort dififdrentes sous le rapport des organes qu'elles 
intdressent , et de la maniere dont elles les aflFectent , ont it& 
distingudes les unes des autres, malgre la ressemblance de 
leurs sympt6mes ^ des maladies, eu apparence ti^^s-anomal^^ 

Tome I". ^ • i 
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dans leurs syraptomes et dans leur dar^ , quelqae»-anes 
m&me qui paraissai^nt u^avoir aucune aaalogie > ont ^t^ re- 
co'nnues identiqaes , on Toi^nes les unes des autres. 

Nous devons Tavouer ; k rintroduciion de Tanatomie pa- 
thologique dans la pathologic , la physiologic et la science 
des maladies sont redeyables'dravbir et^ debarrass^es des hypo- 
theses qui masquaient pour ainsi dire les £iits pen nombreux 
qu'elles p^E>ss^daient autrefois ; c*est elle qui a si grandement 
eiirichi'^ depuis le si^e dernier , le domaine de ces deux 
branches importantes d'une m6me seiettce; aussi, fous les 
bons esprits sont , des aujdurd'hui, c6nyaincus que la m^ecin^ 
tie pout^ra faire des progr^ que par I'anatomie pathologiqae ; 
k elle setile la mddecine devra sa certitude^ et d'etre d^sor- 
mais plac^e parmi les sciences posHives^ la veritable mddecine 
n^est en effet que FafaartomicT pathologiqiue. La pathologic » 
sur-tout, a tu s'agrahdir/ d'uaemaniere admirable. I'eten- 
due des connaissances qui la cbinposent; car I'on n'a bien 
connu que depuis pen d'anndes tout le parti que la physio- 
logic de r^tat sain pourrait retirei* des avantages de I'anatomie , 
pathologique 5 esp^rons done que Kd^e d'une maladie essen- 
tielle ou ind^pendante d'une altc^ration materielle des tissus , 
deviendra de plus en plus'iiiadmissible et chim^rique. Que 
Ton consulte d'ailleurs, dstitsle nouveauDictionnaire demede- 
cine, I'article de M.'k dbcteiit Bresfchet, quioffre le plus grand 
int^rftt sui' cette partie de la science ^ on ppurra se convaincre 
combien il est important que le m^decin se p^netre de cette 
verity : « que Tanatomie pathologique est le flambeau le plus 
;> sur qui puisse guider le mddecin , soit pour ]^econna\tre les 
» malaclies, sbit pour guerir celles qui en sont susceptibles ; » 
expressions pleines de v^ril^, et que M. le docteur Laennec a 
aussLCo'nsignees dans son Tratte de V Auscultalion mediate. 
Ainsi done , uii mi^decin , toutes les fois qu'il n^gligera de faire 
rouvertiire dii cadavre d'un malade qu'il lui aura ^^t^ impos- 
sible de sbuStraire a la mort, sera coupablo de la plus grande 
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negligence; puisque alors il d^daignerait la source la pluspr^- 
dense de lumiere, ce qu'on pourrait appeler la boiissole du 
praticien: en vain recueillerait-il avec soin Fhistoire des 
causes, des symptomes, de la marchede la maladle; s'il ne 
joigoait i «oh expos^ la relation de Tautopsie^ son travail de- 
Tiendrait inutile ou inconiplet : il pourrait sans doute don^- 
ner quelques renseignemens sur le d^veloppement et la liaison 
dessymptomes; m^me sur Teffet des m^dicamens, mais il n'ap- 
prendrait absolument rien sur la nature et le si^ge de la mala* 
diejou du moins ce qu*il aurait indiqu^ ne serait d'aucune uti- 
lity, puisque, par cette id^ juste, I'autopsie aurait pu d^- 
mentir ce que les symptomes et- les autres signes paraissaient 
d'abord annoncen 

Les recherches d'anatomie pathologique auxquelles .beau- 
coap de m^decins se sont livr^s depuis quelques ann^es , dans 
presquetouterEurope,etplusparticulierement ceux des fa- 
cultes de Paris, de Montpellier et de Strasbourg , et dans pres* 
que toutes les principales villes du royaume , ou se trouvent 
r^umsdeshommes d'un grand m^rite, les ont enfin conduits 
aconnaitre d'une maniere plus certaine le si^ge precis des ma« 
ladies, sans cependant n^gliger la yaleur des symptomes ; nous 
avons pens^ rendre service aux m^decins amis de leur art , en 
leuroffrant une masse d'observa lions recueillies dans un hos- 
pice clinique , sp^cialement institu^ pour former les jeunes 
mWecins a Texercice de I'art de gudrir (i). Dans les temps les 
pluaanciensjlorsqu'il n'^tait pas permisde diss^quer des ca- 
davres humains , Hippocraley ou ceux qui lui succ^d^-ent de 
Ws-pr6s , cherchaient le siege et les causes des maladies dans 
les entrailles des animaux qu'ils ouvraient , encore avec mys- 
terej ils parvinrent ensuite, at mesure que les lumieres se 

(i) Get hospice fut institue par le Ministre de rinterleur Francok de Ncuf- 
diltean , le 9 prairial an 9, sous la direction de MM. Corrisarv, Lerouz 
eiBoyer , d'apr^s let plan» du premier de ccs professenrs. 
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d<5veloppereutetfirentdisparaitre les pr^jug&saperstitieuxdes 
siecles de t&iebres, a^se livrer i des Etudes plus approfondies 
sur le corps humain , a y remarquer les differentes lesions 
anatomico-pathologiques dont il ^talt accabl^. Cette sage 
coutume , la seule qui puisse tourner [au'profit de] la science 
n^^dicale, obsery^e par Gallien^ et par d'autres medecins 
avant et apres lui, est depuis devenue generate a la gloire de 
noire sieclej nous affirmons aussi, sans crainte d'etre contre- 
ditj.que rsmatomie pathologlque contribuera de beaucoup 
a Tavancementet au perfectionnement de lam^decine pratique. 
Voila ce qui nous a fait concevoir et r^diger le recueil que 
nous offrons a la meditation de nos collegues; il doit avoir 
un droit incontestable a la confiance publique, parce qu'il 
n'a.pas ete fait dans le cabinet, mais en presence d'un tres^ 
grand nombre d'^leves qui tons peuvent r^pondre de la fide- 
lity que Ton j mettait, de la bonne foi avec laquelle on 
avouait les malheurs comme on racontait les succes ^ parce 
qu'il ne contient que des faits exacts, et qu'en recueillant 
ces observations, en les r^digeant , on a voulu ne s'occuper que 
de ces faits , sans les faire <5adrer avec des systemes vers les- 
quels Ton est tres-souvent tent^ de] se laisser entraSner, 

Les travaux de nos confreres , relativement aux avantages 
et auxr^sultats qu'ils donnent pour la science, ^taienttrop ina- 
portaqs pour les negliger et les laisser publier 5 M, le professeur 
Halie, dont nous avons recemment d^plor^ la perte, avait ex- 
prim^^en 1818, dans un deses rapports a la faculte de m^de- 
cine.de Paris, surl'iitat etlesreglemens de la soci^t^ d'instruc- 
tionmddicale^ Tid^e ingenieusede publier les 'observations de 
cette.clinique,d'apres unplan convenable qui leur donnit toute 
I'utilite dont,elIes sout susceptibles^ nous nous sommesavide- 
ment empar^sde ce conseil, et cerecueil en sera Futile r(5sul tat. 
C*est ainsi , nous osons Tesp^rer ., que le jugeront les Aleves qui 
out fait partie de I'association m^dicale de la clinique , depuis 
son origine. Avec quel orgueil et quelle satisfaction nous comp« 
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todspdrmices ^Idves, dont plusieurs ont iii nos coiwRsciples , 
dea homines qui , par leur pirdfond savoir , leur talent et leiiis 
Yerlus , font rornement de ' notrc profession j des bommes 
qui, assis parmi lee professeurs de notre ^cole / ont contribu^ , 
par Pimportante de leurs lemons , k la gloi^e et au succ^ (de 
son ^nseignement actuel; des hommes qui, dans la pratique , 
oDl acquis la coniiasaGe et Festime publiques ; des homm^ c[ui 
ontajout^atix richesses de Tart pat* dlieur^uses exp^ences, 
etpar des ouvrages qui resteront et feront k jamais Thonneur 
et la gloire de I'^oble frangaise ; des hoxnmes enfiii quiypres^ 
^ue certains de ne trouveir que la mort pour recompense de 
leur d^TOuement , sont allds en pays Stranger porter le r^sul- 
tat de leurs yeiiles'et de leurs travaux , ' afin de soulager I'hu* 
manit^ atteinte d)i fleau terrible de Ja fi^yre jaune ! Honneut 
Ji ces bommes aussi oourageux et vertueux^ il nenous ap« 
partient pasde les nommer particuli^remenf ici-; 6n.tesd&- 
tinguera aia^ment parmi ceux dont les observations ajoutent 
encore un grand int^rfit a ce recueil, et dont la liste se trouve 
a la suite de la d^rcace* ' ""»' . • : ■ 

Nous n'ayons pas la pr^mption , eni publiant t;e recueil , 
de le faire passer comme notre ptSjpre ouvrage. Pour xendl^e 
hommagei lay^rit^, nous ayons conserve le nom de cbaijuti 
auteur k la t&te de ^observation qu'il a rWig^e oil suivife 5 c^a- 
cun, dans cette occasion, pourra reconnaitre son tr^yail mfs 
en ordre et tn^dig^ d'apr^s un cadre unifor!me; nous nous esti- 
merons seulement heureux d'avoir'eu Vid4e de leur en oflrlr 
le groupe , et de leur t^moigner "p^t la notre amour pour l*a- 
Tancement de la m^decine pratique* 

Plac4 danscet hospice pendant deux ann^es cons&utives, 
nous nous sommes attach^ de bonrte heure a prendre des notes', 
exactes et les plus conformes possibles aux pieces originales, 
sar les faits importaiis qui se pressaient et se renot'iyelaient 
sans cesse ; nous en fimes un agenda qui- devait , par la suite , 
nous toe de la plus graude utility pour notre pratique particu* 
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liere; sur notre demande el a la bienveillaxice de notre i^ne- 
rable profeaseur M. Leroux , nous p&mes plus tard comple- 
ter le Dombre des observations que nous poss^dions d^ja ; aussi, 
serai t-il injuste de noti*e part de ne point rendre uq t^* 
moigaage public de notre reconnaissance sans bornes k M. le 
doyen de la faculty , qui> lorsqu'il s'agjssait de Tinstruction 
de ses Aleves ^ mettait tout en beuvre pour leur procurer 
les moyens de s'inatraire avec firuit. En suivant les con- 
sells de ce pro&sseur et I'exemple que nous avait donn^ 
pr^c^demment M. le professeur Corvisart , a qui I'hospice cli- 
nique doit tant; en consultant sur-tout textuellement les ob- 
aervalions faites par les ^Idves , revues et censur^ avec le plus 
grand soin parces deuxprofesseurs^ pour rectifier les inexac- 
titudes qui auraient pu s'y glisser, nous ne pouvions avoir de 
meilleurs guides. Qui pourrait se flatter de mettre, plus que 
le premier , de defiance, de retenue, de s^vdrit^, et en 
m^me-temps plus de sagaoitd , plus de pr^ision pour ^tablir 
le diagnostic d'une maladie, plus de rapidity , plus de certi- 
tude dans le jugement , plus de g^nie pour saisir les indica- 
tions^ pour prescrire des m^dicamens dans les cos difficiles! 
Quel professeur ^tait plus digne d^enseigner la doctrine d'Hip- 
pocrate, la mddecine d'observation , mais pureinent, sincere- 
ment, en faisant remarquerque souvent^dans les maladies, on 
ne rencontre que des individus qu'il serait impossible de faire 
entrer dans un cadre nosologique qui leur convint, ou duquel 
on ne put pas les oter a volont^ ; et combien les maladies qui , 
a juste titre, portent ce. memo nom, se ressembleat pea 
entr'elles ! 

G*est par Tobservation, et non point par de va'mes tlidories, 
qu'ou apprend k distinguer, le plussouvent a la simple inspec- 
tion, une maladie aiguc d'une maladie chronique, et, en g^- 
ndral, celle qui a son si^ge au dessus du diaphragme oa qui 
est plac^e au dessous. Par la recherche des sympt6mes, par 
leur intensity , leur d^veloppemenl , leur comparaison > on 
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connattou Ton apprend a coniiattreunema}adie«impl6»puie, 
essentielle ei uuemaladie compos^e ou compliqu^e , une affec- 
tion primitive et les affections consc^cutiyes; les maladies dont 
la marche est insidieuse ou masqu^e i celles qui out d^gen^r^ 
de leur type premier; on prend en consid^^ration les anoma-i- 
lies, les irregularities, les Tariet^s si nombreuses et les epi- 
ph^nomenes; on insist^ sur les mouvemens. critiques ou sur les 
verilubles ciises, lorsqu'il s'en manifestet 

En recher^hant les causes^ soit pr^disposantes^ soit occa^* 
sionnelles., on parvient a connaitre Tinlluence de la const!-* 
lution du malade , du sexe , de I'&ge , de T^ducation , du tem- 
perament acquis^ . des exercices/ des habitudes ^des affections 
moralds ; quelle est celle des climats , des saisons , des yariations 
deTatmosph^re, des habitations^ du regime et deson<:hange* 
iiient, des professions diyerses.j des imprudences; on a beau- 
coup d'^gard aux maladies hdreditaires , aux maladies ant^c^* 
dentes 3 etsur^toutaux maladies r^gnantes^solt que la conati- 
lution commence k s'^tablir^ solt qu'elle soit dans tout son 
developpement , soit enfin qu'elle touche k son ddclin. 

Si Ton met tant de soins, tant de defiance de soi-m^me pour 
^tablir le diagnostic des maladies; si Ton trouye tant de diiiir 
cultes dans les recherches des causes^ combien plMs. enc9re u^ 
doit-on pas etre retenu pour pprter. l^prpgnostic I Fax eflet, 
quoi de plus difficile , de plus incectain I C'esI; aloi:s qu'on doit 
dcarler toute. esp^e d'amou^-prop^^e^et que>.dir]ge p^r sqn 
experience et par celle des medecins praticien^v on examine 
avec attention^ on reflechit avec prudence, ojo doute long- 
temps, on ne prononce que.rarement, et toujours ayec la plu« 
grande circonspection , particulierement dans les. ipaUidiea 
aigues. Le difficile, en medecine pratique > est de reconnailre 
asoninyasion le siege, la nat^^re d'une maladie et ses.ditli^T* 
rentes complications; mais il estib^en plus difficile encore 
d'apprecier, a sa juste yale&;rj| ifyalj^ Tcteudue^ la p^rofoadeui- , 
«t par consequent le .caractere parUculier de grayite de 
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raffectlon prihcipale." Celte notion pr^cieuse,'que le tactdd- 
licat du m^decin et uue longue experience dans la pratique 
peuvent lui doiiner dans un tr^s-grand nombre de circons- 
taiices, sert a (3tablir le prognostic eta determiner ensuite le 
degre d*activiie qu'on doit mettre dans le traitement de la ma- 
ladle k combattre. 

II arrive sou vent que des maladies Idg^res ddbutent par fois 
par des symptomes graves qui disparaissent bient&tj et d*au- 
trefois , des maladies sdrieuses d^butent sou vent d'nne maniere 
b^nigne ou insidieuse 5 alors ^ on s'attend presque'toujours a les 
voir d^cliner , parce qu'en eflTet elles ont paru c^der aux pre- 
miers moyehs therapeutiqiies employes, et cependant elles 
augthehtent sourderaent , surprennent Tattention et demon- 
trent au medecin etonn^ un danger auquel , assez fre- 
quenimeht , le malade ne peut dijk plus ^chapper. La mort 
recente de M. le due de Richelieu en est une preuve bien 
affiigeanle, puisque la France a perdu eu lui un homnie d^dtat , " 
un hoihine de bien ( P^oyezle discours de M. le cardinal due 
de Beausset , a V occasion de cette mort )• Ces circonstances 
^rrivent spr-tout cliez les eiifans qui ne peuvent , la plu- 
part dii temps , rendre un compte positif de Torgane ma- 
lade et du siege precis de TaiBfection ; il devient done de la 
plus grande importance^ dans les maladies qui doivent en- 
Tahir promptemenl des orgaties essentiels i la vie, dereu- 
nir le plus t&t possible les 6ignes qui eildeeelent la gravite 
pour oppos(?t k ces deviations 'fiinestes les forces de I'orga- 
nisation vitale , et des moyen^ d'autant plus energiques et 
capables d'en arrfiter les ptiigWs, que Taffectioa presente 
plug de danger; ' ' 

Dans la'visite d'un in£ils(d'€i, le medecin doit done faire 
usage de ses sens pour decouvrir d'abord tout ce que peu- 
vent luifeire connaiti*e la vue, Todorat, Touie et le tou- 
cher 5 ensuite, en multipliarit les questions cbnvenablej, eii 
faisant un cxamcn suivi do toQies les parties du corps du 



C0N61D£RATI0N5 G^MiBRALES. 9 

mdade, en interrogeant toutes ses fonctions^ en £iisant etat 
deson 4ge', de son sexe , de sa constitation, de sa profession , 
des maladies qu'il a essuy^es^ de celles qui peuvent fttre h&^di- 
taires et des indispositions habituelles; en s'informant de ce 
qui a pu donner naissance & I'afifection k combattre et a de*. 
truire, des sympt&mes qui se sont manifisst^s depuis son in- 
vasioB , des complications , du traite'ment employ^; en pra- 
tiqaanl le toucher et la percussion 5 par ce moyen j on pr4r 
pare ^ on r^unit les moyens d'^tablir un diagnostic certain ^ 
on saisit &cilement les indications a remplir, et I'on juge 
easuite toute la valeur de la prescription a fisiire 9 par ce 
moyen , le malade est consider^ a Fext^enr dans toutes lea 
parties du corps, et le )eu de tous ses organes est connu. 
Lorsque la maladie est g^n^rale , ou que Ton presume que 
le simple examen local ue donne pas sur elle des rensei«* 
gnemens assez d^tailltSs, on examine alors le fades y Tatti- 
tude g^^rale du malade, la peau et les di verses alterations 
dont elle peut £tre le si^e, les syst^mes digestif, respiratoire , 
circulatoire et les fonctions sensoriales; enfin , I'on consider^ 
les organes de la g^n^rationsous le rapport de leurs fonctions. 
Cette n»$thode paratt 4tre la plus simple et la plus naturelle ; 
on indique les occasions dans lesquelles on doit entierement 
compter sur les ressonrces de la nature dont le Trai m^de- 
cin se propose toujonrs de n'£tre que le ministre^ celles ou 
il pent se flatter 4'en seconder les efforts , celles qui peuvent 
promettre des triomphes a Tart, parce que la nature, 
comme accabJ^e, ne fait rien en faveur du malade , ou que , 
par une erreur de Femploi de ses moyens , elle fait tout ce 
qui est propre i etoi acc^l^rer la destruction,* enfin, lea. oc- 
casions ou il se manifeste un tel d^sordre , des ph^nomenes 
si extraordinaires et d'une intensity si menagante, que toute 
th^rie est vaine , toute application de la science impraticable, 
tout principe inutile , et qu'il faut que le g^nie du mddeciii 
snppl^e a rinsuffisauce de I'art et lui inspire seul les moyens 
desauverle malade. 
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toutes liurSeSf qui tous, soit par ignorance, par maiiraise 
Yoi, par cupidity ou par superstition, jouent avec la sant^ 
des hommes et changent Tart le pliis salutaire ^ en un art 
meurtrier. Jl est impossible que tout honn^te homme^ que 
tout m^decln probe, veritable ami de I'humanit^, ne g^misse 
pas tous les jours des erreurs de tons ces pr^tendus ebarlatans. 
Nous ayons du , dans I'exposition des deToirs du ncfdecm en- 
vers les malades , nous Clever coulre toutes ces imperfections 
des lois relatives k Texercicede I'art de gu^rir. 

Suffit-il a un m^decin d'etre instruit , d'etre habile, d^Stre 
Tieureux pour exercer la m^decine ? Non , sans doute : ea 
poss^dant ces ayantages, il ponrrait encore, mal fam^ , 
m^riter d'etre rejet^ du sein de la soci^t^. La prohite qui 
donne naissance a la justice est sa premiere rertu ; la seconde, 
la sensibilitem Le m^decin probe , qu'il faut distinguer de 
rhonnete homme vulgaire, a des moeur^ irr^procliables ; on 
lui doit , on lui accorde toute confiance. Vddit-il au miEeu 
du siecle le plus dissolu, il regarde comme un* crime Ptisage 
desfacilit^s que lui procure son ^tait pour s'en faire desmoyens 
de s^dUjCtion. Comme ra^decin , il honore la chastet^, respecte 
la pudeur , pratique la d^cehce. L'^poux le plus ombrageux 
n'a rien a craindre de lui, la mere la plus severe lui confie 
sa fille avec assurance* L'indiscri^tion ,< llncoiis^quence lai 
sont inconnues ; il est digne de poss^der le secret des families 
et d'en conserver I'homieur. Lorsque le devoir I'appelle , il 
n'a plus de famiile , plus d'affaires personneltes', plusd'en- 
gagemens de plaisir. Tous les malades sont ^gaxtx a ses 
yeux;dequelque pays, de quelque religion, de quelqu^-^tat 
que soit un homrae , se fut41 d^clar^ s<mi ennemi mortel , d^ 
qu*il est malade il devient pour le mddecin un* 6tre sacr^ ; 
il lui doit et ne liii' refuse jamais ses soins* Le brave militaire 
ne montre pas plus ide courage a affronter les dangers de la 
guerre, que le raedecin probe n'en met a braver la contagion. 
L'humanit^ commande, il voleavLX hopitaux dan? lesquels on 
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voiUomber quel^uefois plus de vicdmes que sous leferennemi. 
Despr^ceptes dict^s par la vertu, I'heureuse habitudedes bonnes 
actions , la reflexion , conduisent le mddecin a la probil^ ; c'est , 
de la nature seule qu'il tient la sensibilite ^ s'il en a re9U le don 
precieox^ qn'il se garde bien de le repousser ; mais s'il en est 
pri?^ , qu'il quitte sa profes^on , elle n'aurait pour lui que 
de$ Opines, et les jouissances les plus douces n'entreraient ja- 
mais dans son coeur fldtri par le dugout , on ferme par le triste 
^disme. Un m^decin sensible est I'objet de la confiance de ses 
malades, de leur respect mel^ d'amour, et non pas I'objet de 
leor e&oL L'honune sage et raisonnable le reQoit comme un 
mortel bien&isant en i^tat de ^d^tourner le coup de la &ux 
meurtriere qui le menace^ la femme , si bon juge des affections 
da coeur > voit en lui un dieu tut^laire j une famille attendrie 
le desire comme son unique espoir, comme un sauveur; per* 
Sonne n'en redoute ni duret^ y m humeur ^ ni impatience , ni 
caprice ^ ni indifference ; mais chacun obtient de lui un tendre 
int&et, de la complaisance , de I'amiti^ ; oui , le m^decin bon 
et sensible devient Tami de ses malades , il s'abandonne a un 
sentiment qui souvent lui fait mal , mais il mele ses pleurs a 
ceux des afflig^s. 

Avant de terminer cette esquisse sur les qualit^s morales 
du m^ecin ^ nous devons dire ce que nous entendons par elre 
hureux en medecine^ c'est avoir a traiter des malades et les 
gu^rir, parce que c'est toujours la gu^rison qui determine 
seule le jugement qu'on porte sur le m^decin ; il nous suffit , 
pour faire ressortir cette yivili , de supposer que deux m^de- 
cins, egalement instruits , commencent en meme temps leur 
carri^e. L'un se fait remarquer par plusieurs cures successives; 
soit que les malades aient couru pen de dangers y soit que 
I'art les ait r^ellement sauy^, le Toil& lancd dans le monde. 
L'autre, avec du mfSrite^ en deploy ant de grandes connais- 
sances , ne rencontre que des cas graves , des maladies essen- 
tiellement mort^les yi\ perd ses malades ; on lejuge d<^vora- 
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blement ; il est d^laiss^ ! Entre ces • denx m^decina , voyez uii 
ignorant, traitaut d'une raaniere punissable des maladies dang 
lesqaelles la nature bienfaisadte triomphe da mal augment^ 
par un mauvais ti'aitement ^ il suffit que ses malades n'aient 
pas succomb^ pour que tout le monde,tout un quartier crieau 
miracle. Voila le bonheur du charlatan qu'il ne faut pas con- 
fondre avec le bonheur du m^decin. 

De deux bons m^decins qui obtiennent des succ^s marquds , 
le premier ne voit que des malades ob^curs ou ingrats, ils ne 
servent en rien a le faire connaitre; tandis que le dernier' 
s'esi trouvd d'abord au milieu de malades d'an rang dt d'un 
dtat i*emarquables ; il a ite introduit dans des socidt^ com* 
posdes de plusieurs &miUesrdunies, bien r^pandues, bien ze- 
lees el qui pronent leur docteur en tons lieux , en toutes oc- 
casions avec une fer^eur vraiment admirable : il n'a plus qu'i 
se laisser aller au torrent, qu*a recevoir les complimens qui lai 
sont adress^ des toutes parts ; mais que ce m(^decin , digne de ' 
r^tre , ne s'abandonne point trop aux sentimens que fait naitre 
I'amour-proprej ce que Ton fait ici pour lui, qui le m^rite , se 
fait ailleurs par des malades enthousiastes pour I'ignorant heu- 
reux que nous avons signal^ ; parce que , malgrd ses bdvues , 
il n'a pu empfecher la nature de les gudiir. Eh bien , pour Tun 
comme pour Fautre , si ces families , si ces soci^tds sont compo- 
sees de personnes opulentes , d'oisifi pour lesquels tout fasse 
nouvelle, tout fasse dvenement 5 de ces gens, peuple relative^ 
ment a la m^decine , qui jugentd'apres les succes, qui mettent 
sur la m^me ligne le m^ecin et le charlatan, Thonn^te homme 
et rintrigant ; celui qui a du caract^re et Toriginal , le vrai 
praticien et celui qui n'a que du babil , de la complaisance 
outrde ou des manieres agrdables ; si ces gens bont reconhais- 
sans, gdn^reux, sur-tout s'ils y mettent del'ostentation, de la 
yanite, s'ils s'avisent de vouloir vous mettre a la mode, aussit6t 
les caresses yous poursuivent, les louanges vous accablent , les 
marques de gtJnerosite vous emW^rassent; yotre reputation 
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prend des ailes , la fortune tous entratne , Tous pousse en 
ayaut, tous ne pouvez plus tous arreter; plus yous brusquez 
le public, plus 11 s'obstine k vouloir derousi etvoili lebon* 
heur du m&iecin. Lorsquo nous parlons du m^decin^ nous par- 
Ions aussi du chirurgien ; car, lors de la reunion des m^decins 
etdes chirargiens dans les facult^s du rojautne, on ^tait con* 
raincQ d'ayance que reiiseignement dans Part de gu^rir doit 
etre commun aux mddecins et aux cliirurgiens. En effet , 
combien de maladies n'appariiennent pas plus k la uiMecine 
qu'ilachirurgie ! Combien d'autres exigent en m£me temps 
tousles secours du m^decin et du chirurgien I Aussi est-il re- 
connu qu'il n'y a pas de bon m^deein s'il ne sait la chirurgie , 
et point de bon chirurgien s'il ne sait la m^decine. Ne doiyent- 
ils pas I'un et I'autre ayoir fait les m^mes Etudes pr^liminaires, 
etre tr^s-forts en anatomic et en physiologic ; connaitre la 
pharmacie, la matiere m^icale, Thygi^he, lam^ecine le- 
gale, les accouchemens et les maladies qui en sont la suite ; ^tre 
instruits dans la bibliographic de I'art ? Ne doiyent-ils pas sui^ 
tout avoir Tun et Tautre suivi long-temps les hopitaux, ayoir 
ohserve les maladies m^dicales et chirurgicales si intimement 
li^s entr^elles, que sayoir op^rer surement et habilement n'est 
pas kre chirurgien ? 

L'exercice de ces deux arts , soit qu'on les pratique s^par^- 
mentjsoit qu'on les r^unisse en la mime personne, entoure 
<ie la m^me consideration , promet la m^me gloire. Alors est-il 
^tonnant que, d'apr^s ce mode d'education m^cale> l'in»«- 
truction , dans ces deux parties , ait atteint de nos jours un tel 
degr^ de perfectionnement? U suffit seulement , pour en fidre 
ressortir toute'1'importance, de penser k la g^ndration nou- 
velle de m^decins et de chirurgiens distingu^s sortis de Vir- 
cole de Paris* Dijk un grand nombre sont deyenus profes- 
seurs dans les dUyerses faculties du royaume^ ou out ^t^ 
places a la t^te de nos grands h6pitaux ; ne deyons-nous pas^ 
citeF, pour ITionneur de la clrirurgie fran9aise , les noma de 
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Dupuytreuj Richerandy Roux , Marjolin , Beclard, Cloquet 
( Jules )f Breschet.f Ribea ^ Baffba ^ Lallemaniy Desor- 
- meaux , RulUer , Guerboia , Beauchene ^ JVicod , et tant 
d*autres qui ont donn^ des preuves maltipli^es d'un savoir 
profond et d'une grande adresse ; des preuves qu'iLs ^talent 
aussi instruitsenm^decineqii'enchirurgie, II est prouv^ qu'un 
homme doit &tre proFond^ment instruit dans toutes les parties 
de I'art de gudrir pour exercer avec un grand succ^ une de 
oes parties, m^decine ou chirurgie; que le medecin qui 
pratique quelques petites operations ^n traitant les maladies 
purement m^dicales , n'est pas plus chirurgien que le Trai 
chirurgien n'est medecin en ordonnant des remedes internes 
. dans des cas chirurgicaux* Cependant le meme savant doit ra- 
rem^nt esp^rer de mdriter et d'atteindre une haute reputa- 
tion dans ces deux parties de I'art , lorsqu'il les pratique a la 
fois; chacuned'elles devant absorber toute Texistence de celui 

qui Fexerce. 

L'usage , le besoin 9 I'habitude ont fait necessairement dis- 
tinguer le chirurgien du medecin , et il y aurait aujourd'hui 
la plus grande inconsequence a placer a la t^te d'un hopital , 
comme medecin , PeUetan , Descliamps , Boyer , Dubois^ 
Percy y Larrey ^ Lallemant, Richerand ^ Dupuytren ^ 
Roux , Marjolin. Personne de raisonnable ne reclame leurs 
Boins dans la ville pour une maladie grave essentiellement 
.medicale. JNous devonsdoric avouer que, parmi les hommes 
egalement instruits en medecine et en chirur^ie , il est rai- 
sonnable que , dans la pratique , les uns se livrent exclusive- 
ment k la medecine , et les. autres exclusivement a la chi* 
rurgie. La medecine et la chirurgie ne sont que deux bran.- 
-ches d'un mfeme tronc, Vart de guerir; ellesont,non pas 
de simples points de contftct dans la pratique, mais une liaison 
intime ,.une identite par&ite, des rapports inseparables^ elles 
se pretent un appui mutuel ; elles ne peuvent marcher V^iie 
sans Fautre \ 1^ medecins eti.les chirurgiem sont de la rnSme 



{amllle : au lieu de chercher a les s^parer et let d^sunir , il 
faut; au contraire , resserrer les liens qui lesunissent; toule 
scission aarait eu le plus grand malheur pour I'art et Tlmma- 
nite; et voila pourquoi Tenseignemeat doit toujours htse 
commun , les ^preuves identiques. Nous devons remercier le 
GoaTeraement d'ayoir r^tdaux insinuations et aux attaques 
dirig^es contre la reunion de ces deux branches on une 
seale , dans I'lntention de rompre eette harmonie si ayanta- 
geuse k la science. 

En reyen^nt k notre sajet-, nous sommes conyaincu que la 
mUecine d'obseryation est la seule y^ritable m^decme ; elle 
met i contribution toatea les branches de Fart de gu^rir , et 
&itnn ensemble de toutesses parties. On peut ayoir de grandes 
counaissances en anatomic et en pbysiologie, en matiere mMi- 
cale et en pharmacie , en histoire naturelle , en botanique 
eten chimie, et n'^tre pasm^decin ; on peut ayoir ^tudi^, in4- 
diti tous les trait^sde nosologic, de nosographie ; ^<6trep^n^tr^ 
dessystemesles plus ing^nienx , des theories les plus brillantes; 
&ire sur ces diyers snjets les raisonnemens les plus probables , 
les plus s^duisans, et n'^tre pas m^decin. On peut £tre instruit, 
meme sayant ^ et cependant il ne faut pas se croire eneore me^ 
decin , mais seulement dispose k le deyenir. Sans les faits , les 
oayrages soi-disant de m^decine perdent tout leur ^clat deyant 
Tobseryation. Dans la pratique la nature semble se jouer des 
r^Fes de Tiniagination , des theories , des explications ; ^le erie 
aum^decin: i^oyez y obaervez et comparez en faisant des 
ouvertures de cadavres , principe fondamental que le m^de* 
cin ne cesse d'ayoir pr^nt a la m^moire et qu'il exfcute le 
plus souyent qu'il le peut : on ne deyient bon m^decin 
qu'enyoyaut beaucoup de nialades, qu'en obseryant apresleur 
mort les lesions anatomico - pathofegiques que presentaient les 
organes. Par cette pratique se aont illustres tous ceux qui ont 
ecrit sur la mddecine , depuis Hippocrate jusqu'i Coryisart , 
celui des m^decins de nos jours qui a coniribue le plus a ra- 
Tome I". 2 



mener lek eI4ves a la xxii^deGine d'observation , a confirmer 
le diaignostic des mabdies par la sdvi^re epreuve des ouv«r- 
tures 4^ qadaiireaf Coryisart a r^?eill^ Tattentioa des pvati- 
ciens a cet ig^d \ c'est depuis, qu'& rhospice cliniqae interne 
oa a i^eaueiUi un grand nombre d'observations \ qu^on y a 
i^it et quVa y &it journeliem^st un si grand nombre d'aa« 
topsie^^ que^ reconnaissant I'utUit^ de cetle m^hode , ks me* 
d^cinft de» hopUaux Ont aussi reooeiUi des obseryations et 
multipli^ les ouvertures , au point qu'aujourd'hui tout malade 
qui succombe k ss^ m^adie y ert de suite ouyert ; mai» toutes 
ces richesses SQut parses pour la plupai^t ; il y en a beaucoup 
de perdujE^s., et nous osons primer qu'il n'y a nulle part une 
collection au^ qombreuse que.celle fournie par la eliniqae k 
r^QQle de medepine., L'adminisUKition g^n^rale des li6pitaux 
de Pari^ yie^t de prendre une mesure qui lui m^rite la recon- 
i^issance des nu^decins ; par un arrets special ^ elle &it pu*- 
blier toua les anjS un Annua MedicuA rempli de fails tvea-in*- 
t^ressanspour hk fiQ^decine^pratiqae. En continuant ee trayaii , 
nouapouyotis esp^rer possdder , par la suite , des obseryations 
qui , sans cQtte s#ge p«4yoyance ^ vesteraient in^dites ; Fana- 
tomie patJaologique deyieudra aloes ce qu'elle doit 6tre dans 
le siecle ou nou^ yiyous^ et un tel exanple sera sans doule 
aulyi ayec empres^emenA par les autres. hopitaux de» d^parte- 
men3. 

f 

I^es obsery^tioQ^ que nous publions ont iii cboisies parmi 
un tres^a^d npmbi^e ( eny.iron cinq mille); elles auront non- 
s(3^}enient pouv but de faire connaitrQ le caraetere particulier 
d^s.m^^l^di^ aigues et chroniques qui se sont pr^sent^es a la 
iji^dita^tion des jeuneis medecins , mais elles. seryiront encore 
d'objet d^ coi^paraison a ceux qui youdront fnSqu^nter ks 
bopitaui^ ayec fruit ; elles fiicont ^yiter d« yai«s tAlonnemens , 
ou les aenti^rs de la routine, et leS'pr^ryeront par la de tom- 
ber dana 4^ yaines th^ries qui ne font qu'^garer I'espiut et 
nuire aux progres de la m^deeine pratique. 



Leipubliei! IcasimesiilafiUttedtemitTes^ dtnsJoBaswrTir kune 

^istobulioift mi^tbodiqueet & usefoi^dji ccmimune de r^da®^ 

lion, ^*eut ^t^ GKHxipOaer uta recudl ir^obacur et itexfmer 

a chaqpfi instant ^ d^ rtJp^lUioiu inotiSes^ cftpondaat^daiiB 

beaucoap d'occasions , nous ayons mieox dimi m^riter ce re^ 

proche pliiiot que de relvancher de la descciption d\]ne 

jmaladky daa syxqipt^nseR qui auraient nui a la cennaissance 

da dioj^EiOfiiio ;, ]»oli9.n'aTOiis amis attcua detail essentiel, jet snr- 

tOQt eeux qui sont propres k peixulre I'ofa^i d^cirit:^ d'ailienrs, 

comme nous doriyions dans dos Tuea pratiques , nous ifavons 

jamais d& pordr^e de yue Finstmction dee Aleves ,. et mibne cellie 

des m^decijis qui a'ont point encoore' eu I'oocasion dlacqa^rir , 

par leUF espdrience , des connaissances eiaotes sar la natare et 

le traitement des di¥ea:ses maladies, qui affligent Tespece 

hui^aine : c*est a^se&ftdre senlir dcrns quel esprit ce trayaU est 

compost. 

Nous^ ayons adopte un oiTdre de dassifiqatioiii et na langagie 
aphofistique y nous aimons de^i' ardequnemt rendire pluis 
complet certaines parties dc ce reoueil d'obsei'yations.; mais 
cofflme nous n'aybns youlu le fondcir uniqnement que sor /des 
£ulBautbentiques9 obserydsayec soin> dahsun isoltoient absoia 
de tout esprit de systeite, -fideSei &. la loi qtte> noos noos 
^ons impos^e , jaloux sur-tont. dei^ne Tapporter que ce qui 
a?ait iti r^Ueinent bien obse^yi^:, aeusarons recall devaisi: 
Pid^e de completef ^ ayec le-secocirs Qonannude de lacompir- 
lation et de Fima.ginatibn , les obsetiyiaticiiAS qui maiiqu^nt sor 
quelques nialadi/es^'nous attendrotis^qiiele teibps etFexp^ienoe 
noQ&les foBmiss6i|t^et aos^ifiour ce'qUe'notrsn'auron^tffiMl^ 
d'aucune maniere^ xl vaut mieux y ^n pareil cas , ne rkn oiter 
ou rapporter d'impai^&lt ;, afin dr'^Tiler do justes reproches. < 

Nous ayons donni^ au commencement 'dttftGhaqae classe, de 
chaqueordre demailadiev une^rourte des0riptiondeFafiection 
doiitn(M:isTapportionsrhistoit«^et dprls €61.(13 narration , nous 
avons accompagoid lea obsepyaiicms der^des^ion^qu'eU'eadoi- 
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yentn&^essaitementlkiTenaitredi.la lecture; noas avons ^ga« 
lement indiqa^ les diff^raices que- pouvait; exiger le Iraite- 
ment, soit que Faffection fAt corapliqu^e avec d'autfes mala- 
dies, soit enfin qu'elle fiit simple et r^guli^re dans sa mar che 
et dans ses p^riodes* 

Ces reflexions sont , ^ la v^rit^ , un peu . courtes y mais du 
moins elles aiiront Pavantage d'iexciter I'attefttion de nos lee- 
teiirs , de faire ressbrtir les anomalies etles ^piph^nomenes qui 
accompagaent presque ■• toujours les maladies , et enfin elles 
feront nfidtre des id^es justes sur la conduite que devra teriir le 
mddecin observateur dans le traitement d'une maladie com'- 
pliquee. D'ailleurs, nous n^avons pas eu Tiiitention de faire tine 
dissertation lougue et approfondie sur chaqne lesion, cela^tait 
hors de notre sujet et du but que nous nous <5tions propose. 

Nous avons ^t^ long^temps embarrass^ sur le mode de clas- 
sification que nous adopterions pour notre recueil : la diver- 
gence des opinions qui regnent aujourd'hui sur cette partie de 
la m^decine pratique, n'a fait qu'accroitre noire embarras, 
mais nous avons du cependant vaincre autant que possible 
ces difficult^; ^tay^ de la m^decine physiologique , et con- 
yaincu qu'elle doit r^unir^par la. suite les diflG^rentes opinions 
qui se trouvent encore fort divergentes j nous avons adopted une 
division qui . pourra peu1>-etl:e r^unir Passentiment de la 
plupart des m^decins distingu^s de I'&oU de Paris et des autres 
faculties de la France, ayec la disposition de prendre en con- 
sid&ationtoutes les modifications que Texp^rience el la bonne 
foi indiqueront. A Dieu ne plaiseque nous ayonsla prAen- 
tioBL de la croire parfaite > notre peu d'e:*perience devra tou- 
jours nous pr^mutiir contre une m^thode ou un systeme en- 
tierement exclusif, :la:n!ii^decine prditique y appbrtant tou- 
jours un obstacle par les progres jouroaliers, et les d^cou- 
vertes qui en r&ultent 5 mais , au moins:, avant de vouloir 
pri^juger cette import^nte question, nous devious :chercher 
im ordre convenaWe pour la distribution des matieres^ sera^t-il 
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agr^? NoQS osoos nous en flatter ^ mais e^vec la fermereso- 
ladon d'y apporter les changemens que Toudront bien nous 
indiquer nos confs^reii plus e!^<^*InKut(te que nous dans Tart 

de gu^rir. 



. > i.t. ' ■* 
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DES PHLE^^MAlSIES. 



Le mot phlegmasie ou inflammation , forme une classe de 
l&ion morbifique ordinairement caractcSris^e par les mots rou-- 
gear, tumefaction , douleur et cTialeur. Le si^ge de cette mo- 
dification vitale parait 6tre dans les Taisseaiix de la partie malade 
et depend deraugmentatLOudel£UX:.dctionorganiqae; cepen- 
dant , toute irritation , toute augmentation m£me considerable 
des mouvemens organiques, ne donnent pas lien aux quatre 
ph^nomenes qui distinguent la phlegmasie. Leur d^veloppe- 
ment est subordonn^ k la structure , a la vitality des parties 
ou elle se manifeste 5 pour mieux faire ressortir les differences 
qu'elle pr^nte y entendons M • le professeur Broussais qui a 
si bien approfondi , par ses recherches , cette partie de la 
m^decine. « L'inflammation pr&ente, dit cet auteur, une 
» foule de varietfe qui correspondent a la nature des fais- 
» ceaux capillaires qu'elle occupe , et k son degre ; ainsi , dans 
» lesfaisceaux capillaires sanguins, ipais et fort etendus , 
» et doues de beaucoup d'energie ^ se d^veloppent les quatre 
» caracteres de rinflammation : douleur, tumetir, rougeur 
» et clialeur. Lorsque la maladie fait des progr^s sensibles , 
» on yoit se d^velopper progressivement , suivant que lama- 
)> ladie est plus ou moins intense ou plus ou moins longue k se 
» developper , la rSsohuion , la gangrene , Tinduratlon 
» rouge y la suppuration , VabceSy Vulcere simple , la gueri- 
» son sans autre desorganisation que la condensation et la 
)» destruction du tissu ceUulaire. 

» Par la prolongation dans les degres peu energiques j 



^ on observe k^ mftines ^lenom^es , ct, de plus , un d<Svelop- 
» pement des fiiisdeaux lymphatiques qui ne permet plus la 
» gaddaoa sans d&oi^iii«aitoa. 

» Z)laiz5 les faUctaux vtipiUaires sanguins moins ener- 
» gi^a ei de peu d^^paiaeeur ^ il 7 a seatement iumeur ei 
» TBugeur^ mais, assez doareiit, la chaleui* el la douleur 
» manqueiit. 

» /'ar les progres qm sont toujours moms prompts , se 
)) manifs^terU la resolution , Id gangrine , I'indaration 
I roa^e soupent entremelie de faisceaux lymphaliqu^ 
)> digenires , la suppuration par exsudaiion et i^ultere 
» qudquefois nmgeant k cause d'un melange d'induraiion 
D blanche. 

» Dans les faisceaux capillaires blancs , la forme phkg- 
)) moneuse est possible, sur-tont dans les glandes conglolx^cs , 
)) mais elle s'offre cependant rareinent \ le plus souvent , la 
» tumeur seule est constante, la rougeur manque , la douleur 
» a lieu quelquefoifi, la chaleur n'existe point, ou du moins 
» elle n'est pas sensible* Par ses progres dans les glandes, rki- 
» flammation passe a la r&olution, I'induration , la suppura* 
» tion blanche et tuberculeuse ; dans les tissus ceUuIaires, elle 
H doune lieu ^ I'endurciGBement lardac^; dans tous se d^ve* 
)» loppent les ulceres roi^ans incurables , a moins que les par- 
» ties endurcies ne soient incurables* ' ^ 

» L'inflammation agit d'autant plus ^nergiquement sur 
» I'exercice des fonctioiis, qu'elle est plus intense. 

» Ainsi i"* , par les phlogoses sanguines aigues de carac^ 
» iere phkgtnoneux , ou occupant une grdnde etendue 
» dans une membrane piscirale, on observe la fi^vre, du 
» malaise , une alteration profbnde des fontlions tierveuses 
» ^avec d^angem^t des sdcr^tion^ 

» a^. Par les progres de la maladie et sa prolongation 
i> dfins Vetat chronique , avec suppuration , ulcere y etc. , 
» se develop pe la fievre he clique tr^vive , la consomption et 
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» le marasme ; dernier sympt&me de la terminaison des ma-' 
» ladies chroniques ; 

» 5**. Par les phlogoaea aanguinea des organes peu 
» foiirnis de capUlairea , ou trea - citconscritea dana lea 
» membranea ^ il exLste une fi^yre moins aigue , les troubles 
ji nerreux souvent tres - pronone& , et ils coincident avec 
» les d^rangemens des s^cr^tions ; cependant, tons ces acci-^ 
». dens ne sont pas toujours constans , et sonyent quel- 
)) ques-uns.ne -se manifestent que dans nn degr^ peu pro- 
)) nonce; 

» 4**. Par lea progrea et Vilat chronique avec auppura" 
» tiojij ulcere^ parait une fievre hectique, peu vive, souveut 
» a peine marquee , une consoraption lente , le marasme dif- 
» ficile, a moins que le phlogose n'occupe I'organe qui pr&ide 
» d rassimilation. Dans cette occasion , I'extentialion est 
» prompte , considerable , et ne depend point de la fiivrej 
, » rhydropisie est possible, sur-tout si Fhectique est faible; 

» 5® • Par lea phlogoaea lymphatiquea ouT irritation aimple 
» deajhiaceauxcapillaireablancay on n\^evqoit aucune fievre, 
» point de troubles lymphatiques, a moins d'une complication 
» des irritations pr^c^dente^. Pat aa trea-longue duree et 
)) rulceratiorij il y a alteration de la nutrition, derangement 
)> des secretions sereuses et lymphatiques, hydropisie, si 
» I'irritation des faisceaux blancs est pure et simple; si, an 
» contraire , I'ulc^re est ediauflFe par un melange de phlogose 
» sanguine, on voit se developper uiie fievre hectique des plus 
» rapides, et le marasme est tr^s-considerable. 

)> Telles sont les idees • dit M, Broussais , qu'une immense 
» quantite de faits attentivement observes , des meditations 
» soutenues , des discussions souvent reiterees avec des mede- 
» cins d'un merite distingue > m'ont fait d'abord adopter' sur 
» le grand phenomene de Tinflammation. » ( Broussais? 
histoire des Phlegmasies chroniques*) 

Le medecin aura I'occasion , en parcourant ce recueil , de 
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se convaincre jusqu'J quel point les considerations de M. le 
doctear Brbnssais sont justes ^ il ^tablira une comparaison qui 
ne pourra qu'^claircir Popinion a former sur cette impor- 
tante question. Si , dans cette occasion, nous rendohs hommage 
a ce m^decin distingu^ pour ses travaux scientifiques y nous 
ne derons pas non plus oublier aussi que M* le professeur 
Pinela rendu des services importans k la m^decine dans sa 
classification des phlegmasies ; it^erait de notre part d'une 
grande injustice de lui ravir cette gloire ^ Bichat ^ ce me- 
decin dont la science ne cessera de d^plorer la perte, avail 
aussi congu des notions qui firent changer ks id^es pr^exis- 
tantes sur cette classe de maladies. Cet auteur attribuait Tin- 
llammiation a Virruption dii sang des capillaires sanguins dans 
ks capillaires lymphatiquesj par suite de Pexaltation locale 
des forces toniques. Les causes physiques qui peuvent don- 
nerliea au d^veloppement de la phlegmasie^ sont un air sec et 
froid, une chaleur forte ^ plus ou moins prolong^e^ la fin de 
I'hiver, le commencement du printemps , souvent le passage 
sabit da chaud au froid, et vice persd$ Tinsolation , la mal- 
proprete , les morsures d'animaux , la piqiire de certains in- 
sectes; les pressions, compressions^ operations chirurgicales^ 
lestiraill^nensj quelquefois I'application des alkalis, de cer- 
tains sels et autres rubdfians , soit min^raux , soit v^g^taux ; 
I'usage des mets acres, sales, ^pic^s, I'injection des poisons, 
Inspiration d'un miasme putride, la presence des corps Stran- 
gers dans nos organesj Fexercice trop violent, I'Squitation ra- 
pide centre le vent du nord , la vie s^dentaire , les longues 
^eilles, la vie inactive avec nourriture succulente; les affections 
morales, tristes ou gaies^ le temperament sangiiinet irritable , 
teaucoup plus souvent que le lymphatique , la jeunesse , Vkge 
&dulte , et du reste tons les ^ges, mais tel kge plut&t que tel 
»ulre pour certain^ phlegmasie; la premiere menstruation, 
I'epoque ciitique, la gestation, I'accouchement; les vers in- 
*^tinaux5 certains virus ^ Tembarras gastrique, la carie d'un 
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OS y d'une dent ; 1^ di verses blessores de tdle nature qu'elle» 
scuenU La phlegmasie di'un oi^ane produit souyent celle d'uH 
autre ^ il en est de m4me des fi^vres^ h^orragies^ niiroses, 
maladies organiques qui toutes tendent k prpduire et pi*o- 
dulsent souTent , en e&t , la phleg^aae $ d to^telbts cette 
dei^niere ne determine pas ces diffiSreut^ l^sioos^ ee qui parait 
^'observer le pins souvent. 

L'inflammaiioa est presque toujours idiopathique ^ qael- 
quefois cependant «Ue est symptomatique ou sympatique de 
quelqu'ttue dea causes pathologiques , metastatique des sup^ 
pressioasde touteespeced'^vacuation^ desphlegcaasies 8ur4out 
cutan^es et artieulaires. 

Le plus souvent elle est sporadique , quelquefois end^mique. 
Seaucoup sont 4pid^miques , queiques - uues contagieuses , 
quelques-autres hdr^taires. 

Sa xaarche est bien plus rapide dans les membranes mu- 
queuses que dans les os ; elle est tr^s-^prompte par ^lanche- 
ment stercoral et urinaire ^ instantan^ m^e dans quelques 
cas^ pr&entaut commun^ment lestrois p^riodes d'irritation , 
le plus ordinairemeat avec ^rgiss^nent progressif en tout 
sens d'un point central d'inflammatioa ,' quelquefois avec de- 
veloppement successif de la phlegmasie , depuis les partis 
fiup^rieures jusqu'aux ini^rieures, comme dans les cutani^es; 
pr&entant dans certaines circonstances un ^tat de fixit^ a a 
£i4ge primitif 9 dans d^autres un caractSre ambulant, comnie 
dans r^rysip^le , la goutte , le rhumatisme. 

Le type de I'inflammation est ordinair^ment continu , quel- 
quefois remittent , avec exacerbations quelquefois r^guliere^, 
commie dane la phhgfhasie gastro^inteatincUe continue ai^ec 
patoxysm>€f et soumis a une beure fixe , quand le type de la 
phlegmasie est r^guiier; souvent anomale, interitiittent, ot 
pouvant reparaltre ou pendant la joum^e ou le soir, et 
iBiime plueleurs fois le jour, av«c retours des m^es acc^, ^^ 
intervalles d'apyrexie J revenant qudkjuefois toutes les qua- 



rank'hmiiteures(accm dephkgma^s ga^ro-inteaiinales , 
Tmsm}^ d'ftUElTes rm^rmni toutes les vingUquatre lieures , 
U. H twrre^OMdanl ^lcu» des deux joura ( accis de pglegma^ 
sieagaMtoHfiieatinahs 9 iX>t7BLES tibhcbs); quelq^iefois re- 
ymvut ioUUM lea '^ingt-^uati^ heur^ egatement , jnais sfe 
cotmpmdani Hma 'lea jadra ( ace^ de pJilsgmaisiea gn^tro'- 
ini0stinale0, QUormiBNiiBS ) ; enfin, rer^nant touiea iea 
ioixa/Ue^oume Jieures faeces dephlegmasiee gaaito^inUsti^ 

La duree de la phlegmasie est variable selon le tissu qu^eUei 
affecte, la cause et rintensit^ du mal; quelquefois elle est 
momeatao^ ; k^lus flouirent die dure dbq , sept , qaatorsse 
jours; elle est alors qualifide dephlemaaie aigue^ d'autres fois 
elle est assujdtie A. un nombre d^termia^ de septenaires ; dans 
certains cas elle est iHimiti^e , et constitue Ib, phlegmaaie chro^ 
nique. 

La terminaison des phlegmasies peut se faire par la reaolu- 
tion , la deliteacence ^ laimelasiasejWauppurationy Vindu- 
ration J Valciriiiion , Yelal chronique ; et enfin par I'augraen- 
tatiou des aecrctiona et des exhalationa qui determinent 
^h/dropiiie aiguH ^ apr'isles inflammations des s^reuses, Aes 
nm({u«Q6es ; feipi^s l<es catatr'hes clironiques , l^anaaarque , la 
Jsaao^blegmaaie k la eoiiede kscarlatine, de la rougeole. 

1^ trajtement iKfiE^re saiiratit la liatctre de rinflammalion , 
I'^rgane ^qn'^elle affedle , les fcdiuJses, les tympt6mes dominans , 
hcompl'icatitmiaTec d^autres pMegmasiesou d'autres affections, 
el samiat ses teriiiinaisoMs, Oh trouvera, h la fin de chaque 
^dre , nn r4sami An traitement le plus approprid a cHaque 
^Daladie. 

l^ ^egmasies , consid^r^es ious le rapport de lour sidge , 
peavent se divider, dans P(!tat actuel de la science, en cinq 
dnhres : 1** phlegmasie de la peati; 2^ des membranes inu- 
Hueufics • 5* des membranes s^reuses 5 4® du parenchyme dos 
viscire^ el Aesglairdes^S^ enfin phlegmasia des systemes de la 
l^fti!l6tiofn^ H ea^ d'atfttfilt plusnecessaire d* adopter une divi- 
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sion limit^e^ que les divers syst^mes qu'elles compreniiait 
sout encore les 'seuls dont rinflammation soit connue d'une 
xnani^re bien positive , pairce qu'ils sont les plus sosceptibles de 
ce que nous appelons mode inflammatoire -; par le grand 
nombre^ . raclirit^ vitale, et une ' sorte d'exub^rance de 
leurs vaisseikux exhalans ou capillaires. Outre ces phlegma* 
aies^ il eu est d'autres qui, quoique prises poui: des l^ons 
organiques, ne doivent pas moins entrerdans cette classiiica- 
tlon; c'est ce que nous expliquerons lorsque nous serons 
parvenus a cette classe* 
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ORDRE PREMIER. 



PHLEGMASIES miKS CUTANJ^ES. 

i 

Get ordrede phlegmasie parait , an. premier abord^ avoir 
son si^ge principal dans le systeme capillaii*e , imm^atement 
plac^ au dessous de I'^pidcrme : mais , en y r^fl^cbissant , 
on se convainora que la caus^ de ces phlegmasies cutandes ne 
pent, pour ainsi dire, £tre unique, et qu'elle est provoqu^e 
par des circonstances extremement vari^eis : aiasi elles trour- 
vent leur origine , tantot dans une irritation locale , et d'autres 
fois dans I'afifection d'un organe plus ou moins ^loign^ ^ ce 
qui arrive le plus ordinairement. 

D'apr^s ces considerations, elles ne sont pas idiopathi^es 
mais bien sympatiques, symptomatiques ou critiques* 

Ces maladies r^gnent sQUvent d'une mani^re sporadique^ 
mais plusieurs d'entr'elles sont tr^quemment ^pid^miques; 
plusieurs sont aussi contagieuses et se propagent par le Gon«- 
tact mddiat ou immddiat. Ind^pendammeut de la pean qu'elles 
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peu\ent occuper en totality, ou seborner h unedes regions, 
elles ont aussi leur si^ge sur les membranes muqueuses 
les pins exterieures qui participent ^videmment k Petat in- 
flammatoire de Torgane putan^ ; car avant que ia peau soit 
le siege de rinflammation , elle s'est deja portde sur la 
membrane muqueuse de Pestomac et quelquefois sur celle 
des iDtestins; cette v^rite ne peutfetre contredite par aucun 
mAlecin de bonne foij Touverture des cadavres des malades 
qui ont succomb^ a ces sortes de lesions , d^montre d'une 
maniere ^Yidente que Pestomac ^tait aussi phlogose. Nous ne 
deyons des-Iors consid^rer la phlogose cutan^e que comme 
secondaire. 

La dur^e de ces phlegmasies est fixe dans les unes etin- 
d^termin^e dans les autres : tantot elles se presentent sous la 
fonne aigue , d'autres fois elles sont chroniques. J^eur mar- 
che est ordinairement continue 5 elles peuvent n^anmoins 
s'arr^ter pendant un certain temps plus ou moins long. La 
plopart se terminent par desquamation^ quelques-unes pas- 
sent a FiJtat de suppuration , se terminent alors par dessi- 
cation, oupassent a P(Stat d'ulc^ration , etseprolongent d'une 
maniere indc^finie. La gangrene peut aussi leur succ^der; 
dans cette occasion Pon observe quelquefois leur m^tastase ou 
lear dflitescence. 

Certaines de ces phlegmasies n'ont lieu qu'une seule fois dans 
la Tie, telles que la variole, la rougeole, la scarlatine 5 d'autres, 
an contraire, ont une tendance extreme aux recidires, comme 
I'erywpele, les dartres. 

Elies sont en g4n^ral susceptibles de se compliquer arec 
d'autres phlegmasies /sans s'entrayer miituellement^ d'autres 
fois Dependant I'une sitspend soh cours jusqu'a ce que Pautre* 
soittermin^eet ne le reprend qu'apres cette ^poque : Papho- 
nsmesoivant d'Hipfpocrate : uJOuobus doloribus simul obor^ 
>> ^w, non in eodem loco , vehementi^r obscurat dlterum » , 
nest-il done pas applicable a ce cas ? 
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La Tariole est le produit d'un viroa particuliei: qui se com* 
munique par contact m^diai oa knmediai; elle est ^pid^ 
mique et pr^cM^e d'lui mouvem^nt fel)trile aujr la mnqueose 
gastrique* 

Elle 86 pr^nte squ3 deux formes prinoipales bien impoi'- 
iantes a connaitre; la premiere est la discrete, la secoiade la 
confluenta. 

OSSERP^ATIONS. 

N* x". — PREMifeRE vari6t6. — P^ariole discrete. — 

( M. Mansuy ). 

Louis (Aiidr^]» dg6 de onare ans, d'ua temperament sftnguin^ 
assez sec 9. fut pri» spontandment, le 9 pluviose as 8^ de c6pha- 
lalgie avec lassitude ^ sur-tout dans les jambes; les purs suivans, 
bouche mauvaise, soif intense. 

Trois jours apr^ rinvasion du mal de t^te^ quelques vomisse- 
mens avec d^voiement; continuation des m^mes symptdmes )uv 
qu*au 1 5 pluviose. . 

Admis ce m^me jour k la clinique^ il offrait TiStal suivant : vi- 
sage assez rouge 9 front convert de quelques points rouges, t^te 
un peu donloureuse^ bouche mauvaise, lan^ue blanchdtte et 
limoneuse; poitrine couverte de quelques booton* eommo silr I^ 
front; ventre iifare^ peau un peu chaude, pouls moddr^ntent U- 
brile. Eau mindraU A dsmi-^sei^ infusion dc l^aurraahn avee 
i'oxymei simple, uniavementet trois smipesn . ' 

L'^raption continua lelcndemain en petite quantity s etpariit 
complete le troisi&me jour. Le pouls ^tait ^tnre), Ic i^oxnineii 
tranquilly, constipation. 

Le quatri^me jour de rdrupti9D, pouls un peu plus frfiqucfrt ; 
au reste^ ^tat tr^s-satisfaisant. 
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Le sizi^me jour , dessioation. 

Lebnififeme^ terminaison de la dessieation. Pnrgatif. 

Ledoi^mey goteiflon. 

Sortidyle iS. 

Lacomparaisott de IMruption den boutons varioliques k des pi- 
qiires de puces , que font certains auteurs 9 u^gst point exacte; 
cette obflenraUon nous offril ces deux espies d'^uptii^B ; Iga 
pustides yarioliques ^taient saillantes au dessu^ do niveau do t» 
peau, taiidi» qnefes taohes^ ressemblant k des pifdre»depuceBt 
oepr^Blaient point de caract^re distinct if. 

N** 2.— (M. Tacheron). 

Richebourg (Jean-Baptiste), potier d'^tain, dg^ de vingt-un 
ans, d*une forte constitution, d*un temperament sanguin^ 
^prouva, le 18 juillet 1817, une lassitude extraordinaire avec 
c^pharalgie, douleur aux jambes, et quelques frissons vagues 
suiris d'une dialeur considerable accompagn^e d^une moiteur 
assez g^n^rale k la peau. 

le 19, boucfae dcre^ atiorexie et naus^es. Bouillon, vin 

iifita, une Uusedt eafH. Apparition asseznombreuse de btra- 
Ions vooges au fronts 

1« 31., revvtplion avait gagn^ In faee, la poi trine , les membres 
n)pdrieuF»9 1'abdoBMii , et eommen^ ait k parattre aux membres 
ii^rieurs; du rette, m^es symptdmes. KomiHf, Ughrt infu^ 
stW (U tiU pour (mssofiu Pkisteiirs vooossemetts de mati^es 
bilieusesy eim^ seUes;, etat plus traaquilte* 

Le ^% («m« ta;^ de caf& atu lott, doaa^ impvudemmeot , 
commele ao^au malade). D^s-lorsaccablement plu»prononc6; 
^^^^ a te etMuque )e mdm& jour, cdboquifime de Hnvasioa, il 
pr^ieotai^. leA sympltoes^suivans : 

C^halalgja sous-orbltaira, lommeil trouble, face antmecy 
boguereeoiiyerte ^un enduiijaundtre tr^^pats, halehie chaude» 
^iratioa fbcSe 9. anorexic y, soif intense , dejection^ alviaes assMSi 
abondantes, urines rares, rouges, peau chaude^ tempera toro 
tlev^e, poula plein^ dur, aceeUre. 

LesS, icontinuation des m^mcs symptdmes, boutons tr^s-nom- 
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breux sur toute la surface de la peau^ principalement la face; 
les UD8 avaient d6]k la forme conique , les autres ne commen- 
^aient qu'^ poindre; yeux brillans , conionctive l^gferement in- 
ject^e, membraDe muqueuse'des fosses nasales et de la goi^e ua 
peu douloureuse, odeur gi^n6rale forte. Infusion de hourrache 
et de sureau mielUe, deux houiUonSf diite. 

Le 24 ». Eruption continue avec une d^mangeaison tr^a-vive, 
gorge plus douloureuse, cessation dela fi^vre, mais soif encore 
assez vive^ constipation depuis deux jours, conjenQtiTe droite 
ti^^s-rouge. Infusion de iourrache et de tiiieui avec ie miel et 
Veau de, fleurs d^ orange, took ifianc, di^te. 

Le 25; vives cuissons par tout le corps 9 voix rauque, gorg[e 
moins douloureuse que la veille. 

Le a6, les boutons, en g6n6ral petits, ^talent bien reinpiiset 
entour^s d'ar^oles d'un beau rose, les paupi^res ^talent tum^fi^es 
et blanchissaient, la gorge 6tait toujours sensible; 11 y avait de 
Tassoupissement. 

Le 279 t^gumens de la t^te consid^rablement tum^fi^s, sil 
gauche larmoyant, boutons presses sur les autres parties du corps; 
quelques boutons prenaient au front et au menton une appa- 
rence grisdtre k leur milieu; lumi^re p6nible, conjonctives rosa- 
c^es, nez obstru^,. haldne et odeur g^n^rale tr^s-fortes, respi- 
^ration ais^e, l^vres inf^rieures recouvertes d*une couche parche- 
mineuse, une selle pendant la nuit. CoUyreddtersif, houiUonS' 

Le 28, la tumefaction dest^gumens s'^tait g^n^ralis^e, les yeux 
etaient noy^s de mucosites , les pustules de la face jaunissaient 
et dessdchalent, quelques-u<ies ^talent d6j^ raoornies k leursom- 
met; deuxselles. 

Le 29, t^te d^senfl^e ainsi que les paupi^res, yeux moins sen- 
sibles &la lumi^re, pustules du nez et des pommettes applaties^ 
l^vres nettes., langue couverte d'un enduit ^pais et jaundtre, 
trfes-peu de pustules sur Ic corps conservaient leur transparence 
etr^tat conique; la plupart^taientblakichescommeralbunaiQe; 
une selle, urines claires. 

Du 5o, commencement de la desquamation, le soir 1^^^ 
6pistaxis. 
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Le d aoiit) destieatien Ms-avaac^. InftuioH (U 6(mrraeke, 
afodme chicorad i/4« 
Le 5, purgatif, pinsieurs sellet dam la foum^e* 
Le 6, la desquaxnation continuait^ app^tk tiis-prononc^, 

convalesoence. • 
Ga^rifOD le i5. 

N' 5. — ( M. Tacheroa ). 

Devillen (Robert) , 4g4 de seize ana , d\in temperament lym^- 
phatico - sanguin y d'une forte constitution , fut pris^ le a4 )^^' 
vier 1817, d^une c^phalalgie sas-orbitaire tr^s* forte ^ avec lassi- 
Me dans tons les membres, horripilations vagues^ douleurs 
lombaires tr^s-intensed; sueurs assez abondantes. 

lelendemain a5, aucun changement^ fi^vre aissez forter. Ti- 
sane d'orge et dt chicndtnu 

Danslanait, agitation, ddlire et insomnie ; c^phalalgie tr^s-in- 
tense, soif trfes-vive, sentiment de chaleur insupportable. 

le 26 au matin, les sjfmptdmes ^talent k peu pr&s les m^mes ; 
cependant le ^^llre avait cess^. Limonade vigitaU- D^Iire et 
agitation eixtr^me, soif tr^-vive dai^s la nuit. 

le 27 au matin, faiblesse extreme, inquietude, somnolence, 
diminution de la fi^vre, douleurs lonsbaires assez vives, sentir- 
ment de chaleur dans \a^ gorge; sur les sept k huit heures, ^rup-- 
tioD au visage de petits boutons rouges, ronds; le soir, m^me 
Eruption au tronc, auz bras et aux cuisses, mal de gorge plui^ 
fort, deglutition un peu g^n^e; nuit un peu tranquille, c^pha^ 
'algie et douleurs lombaires plus in tenses, mal de gorge plus 
fort J fi^vre presque nulle. 

Admis k la clinique le 28 Janvier, cinqui^me jour de la mala- 
die, il pr^sentait les symptdmes suivans : gonflementet tumefac- 
tion de la face, boutons plus rouges et etendus, proemioens au 
dessus de la peau , apparition sur leur sommet d'une petite vesi- 
cole contenant un fluide presque sans couleur, Fe visage etait 
presque tout couyert, la poitrine en presentait bien moins, en- 
suite les bras et les extremites inferieures; douleurs lombaires 
inoindres, disparition enti^re de la fi^vre, c^phalalgic peu forte. 

Tome P^ 5 
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cbaleur hauie et 4oi», coastifKatioii , mat de £^{^e bfliniAtre, de- 
glutition g^o^e. 

Le ag^ pustules Tarfc^qiMS triss-aboDdaflieg, el aor^iout Ms- 
rapproch^es sur le visagd', v^sienles erolssa^l uniquemeal en 
largeur 9 on observait un petit creuxdans le milieu; langue sdofaey 
' soif tr^s-vive, mal de gorge intense, deglutition tc^s-gtei&e^ oba 
leur eiev6e et dcre, cuisson au pour tour des orbites; ie vomitif 
pris la veille ne produisit que deux vomissemens de mati^res 
glaireuses et jaun^res^ point de seller. ColiyrctUursifi 

Le 5o au matin, tumefaction pl^as con8id<6rable; les pustules 
devenaient sph^riques , diaphanes , elles etai.ent en Yironi^j6es d*m> 
bord enHanime exacten^ent circulaire, ce qi^i con^munjiqus^it k I4 
peau un certain degr6 d^inflammation ; le malade ne pouvait ou- 
vrir tes yean 9 il ^prpuvait une sensation de cui{(Son, £iee tf^-tu- 
menee, mal de gorge intense, d^gluti^oo p^nil^.e^ c^pbalalgibB 
moindre, cbaleur un peu eieve^, PP^s peu fr^quent^ oopstipa- 
lion opiniitre , soif tr^-vive. 

Le 3i , le visa°;e da malade etaU. en genera) tr^s-gonfU^ les 
pai|{»^i:^s r^tajent t^U^meot qu'elles couvraient entl&rement les 
yeux; les pustules, qui etaient tr^s-rapprocfaees sur toute la fjanoe, 
etaient confluentes dans plusieurs endroits ^ el|es communiqnaient 
aux espaces interm^diaires une l^g^rq couleur de damas; le flai- 
de qu^elles epntenaient ^tait d^une coiisistance puriforme, tout , 
le corps etait ^galement convert de pustules, mais elles n'^taient ^j 
pas aussi rapprpch^es qu'^ la face; celles du tronc contenaient ^ 
encore presque toutes une s^rosite un peu transparente ; celles 
des bras pr^sentaient k leur centre une l^g^re depression , et Ton ^ 
apercevait au milieu un petit point oti le liquide etait moins ^ 
transparent, et prenait un aspect puriforme; la langue en pr^- 
sentart aussi plusieurs, maisr eHes etaient moins volumineus^ 
qu^aiAeurs, fe palais nieme en offrait aussi; dd teste m6mes 
i^ymptdmes. 

Le i*'fi£yrier, aucun ohangenfient appreciable. 

Le 2 au matin ^ les pustules paraissaient plus volumineuses que 
les jours precedens, lamat»^re qu^ellcs contenaient etaitjaunatre^ 
visage toujours tr^s-gonfite; cependant les paupi^res etaient moms 
tumefiees, pools regulier, toux presque nuUe; le fluide que coo- 
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tenalent les pfstules « se faisalt Jour k traven , et commencait k 
sortir de quelques boutons. 

Le 3 fdvrier y visa^ moins tum^fi^, vision assez libre, les pus- 
tales paraissaicnt s*^tendre davantage« plusieurs d^entr'elles 8*ott- 
vraient naturellement , il en sortait uae portion de la malidre 
qui J ^tait contenue ; elles pr^sentaient une croilkte iaundire prin^ 
cipalement au visage , celles des bras ^taient moins avanc^es; de- 
glutition plus facile, mal de gorge moindre, constipation opi- 
ni^tre, iosomnie, haleine f^tidoa pouls r^guiier. 

L649 amelioration assez sensible de tous les symtptdmes, afTais- 
sement des pustules, app^tit. 

Le5, commenGement de la deaquamation, app^tik pluapro- 
D0Dc6 , dejections alvines , urines faclles , convalescence^ 

Gu^rison le so. 

N° 4. — ( M. Sauveur de ht ViHeroyc ). 

Grossier (£tienne) , dg^ de dix-sept ans , d*un temperament 
bSioso-sanguin , d^uno assez fo^te constitution , iui prfs , le 
25iibVembre rffio , d*unfe chaleor tres-VIve, aved violeute c^- 
plirafa^fe , naus^e^ et voitifs^eKfiieiis de mad^res un peu ver« 
d^ftted , douleurs tr^s-fortes dfaus la regTou lonibatre : 4 ces 
sympt6mes sueui tr^s-abondante. 

Le st7, douleur de gorge, accoaapagnee , le a8 , d'un enroue- 
ment marqde. 

Admis k la cliniqtTe le-ag, il ofTrail Tetat suivant : 

Ail* soutfrant, insomnic , cefShalalgie tf^s-vive, yeux in ject^s, 
lari^oyans , face d^un rouge f'ohce, luisaut, chaleur t'r^s-vivc 
d^$ cette partie, suivie dans lanuit de Teruption de petits points 
rouges autour des l^vres et du nez, qui sVtendirent , ed suf- 
vatft un6 progression rajpide, aux bras et anx cuisses; le matin, 
te^petits boutond etalent un peu saillans, la sommite de quelques- 
un^ etait A€)k blanchdtre , l^vres vermeilles, langue jaunltre 
dans son milieu, rouge dans le reste, couverte d'un enduit ; soif 
intense, deglutition g^nee, voix enroi\ee, ventre tendu, eva- 
cuations aMnes , urine abondante, poui^ frequent , petit , un 
pei^ duf , siieur abondante dans la nuit , peau s^che , exhaiant 
une odeur sui generis* Inf. de Baurr, niiet. , BauiUon* 
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Le^Qy pendant toul^la jouK&^e 4*hier^. mddie^tat, l^re 

exacerbation^ marquee sur-tout par un peu d-agitation , nuit 

. assez bonne !;v<ce n^tiJ)) o^halalgie moins forle , . figiure moins 

roqgQ, 4mpUou pluB proQone^9'lMgae mduis hUmlde » gorge 

splm.^idoureufie, dt^gtulition; plus difficile » ventre molos tendu, 

-iianxbii^f: ufines roug69 .aveo.^ii^ l^ger Mdim&ntde oouleur 

l>}afiohdU)^., , pouls petit .ert^£Eul>le ^ tr^s-peu. frequent ^ peau moins 

Le 1** di^cembre^ 8Uet;ii!9 pendant la nuit^ lai^ue blanche, 

.l^iQtvles grosses ^ aplatiefi et.'pr^ntant via petit paint ifoir d6- 

prim6 k leur centre ^ ventre un pw gonfl^^ ebalear mod^ur^*: 

>< ^Le'fl » fft^e.gonO^e, yeux injoct^^ larflotoyans , cbaque^bouton 

entour^tdTAxm^ lar^le d'Ain rose t^n^re ^ 9oif diBiinii4p.;.d^irde8 

alimens, .. , /^ ■,.,.. . > 

Le 3, nuit agit^e, gonflement de la face augn^ent^, boutons 
bien d^velopp^s^ ar^ole iHen form^e^ gorge tou jours doulou- 

' lwf4 y'g^nflem^nl d6 la £aoetr^»'eon8id^rj8ible,'f infieiirirfle/^ni 
^bpsMK^ les pii^ule» desalitties parties du corps-, n^^tait poitit 
ronge9< una teite-de niati^re9 dutes-^ urines <foii^aft en^couleury 
li^posant • un «^fliment briquets tr^s-abondafnt , pbu to aaii» fi^- 

quence* -...<..;... 

Ije 5 v'i>cnUfli^8de lafaoet#£)M)onabreu$ j 'd^ia%latoel(^aqtie; 

huiti^me jour de T^ruption, pouis petit, frequent; 'tBlM|l^t«re 

de la peau atoaz ^et^e ;. lesoir , l^gfere exaeeiliatloVi. • 

,:i'jiltev6 9 la^gueiiette ^ buniidbv ofTrant quelques pasltiles ^ ]a 

' poinfev 'gorge non doulouiiMHa^ utters 46p6baiit a^iQadaQimi^niy 

dtjBii^iles 4 nondse, avec 'ouinion tck%*ybre. PMit^^pit' Mvde^y 

, '.'Le 7 » ;goiiflement de la face' tr^s^oaloofeux »; ^yfux eilfl^s , 
- vwedi^eilev ^boutons de couieur })lancfa^tretiraiit«urlef«ia^' 
'. langoa hmnade , ventre tend u ; / pbin t de sellas i, iniftriie Mat • du 

-•/La^, lang^s^che, coulterle 4)ati 6nMf noirillre, aoi^ in- 
j{^iii^;'teiiire'>|e»da, urines ^patsses, trooblefft^ ehaleur mar- 
' <|iiig6 f ^ odeur ' f^ide; de tmit leeorp^: pools f fluent, faible. 
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le g , parDxytme; le sdir^ dftriimitioh du gooflement, boii- 
tons se dess^chahl ^ ^iktre tendu 1 conft^pation , pouls molus^ 
iii^eiilj pUw co4i8Wl«qt I • ehaleurdimiaii^* 

Le 10 5 Iaa^9 toujour^ua pem s^be. dans jsoa li&iUbu ^ defr- 
sieation; l0:«^uii<e seU^ abondanie, urtne d^posaut moins, 
poulapiusd^ifejopp^, un peu dun Purgaiif- 

Le 1 1., :)an^.e bumicte f denquimatiau ^ plusieurs selles , 
poiil8i:ai^.5 p^Mtftf.'Cbaleurnatiiretie. -. 1. 

Le is^y .^bMfy vers le soir, l<^ger ftisson suivl dJua pev de 
chuleoTy' lapgue'redevenue a^cbe, y.eatre.teadu, bocbdi'yginesy 
ieg^res coliques y selles liquides. Inf. iourt, , mie^. 

Du j3 au 14 9 di^arition do. gonfi^meut , desquamatioii , 
pouls«aii9 frequence j» mieuo^ sensible. 

Dq i5 au.i8, pieipe convalesceoce. Apozimc ckicoraci avec 

Sorlie le 6 Janvier. 

N*5.— (M, fiessaiis). 

, . A , $ ■ r • . 

Le daager a^est janiaia pks gratid ei la care plus dilfioiU que lorsqae dai&». 
)u petite ve'role qni • parcouru %e» premieres phases dc la qiani^e ordinaire , 
on Toil tout k coup changer le& syxupt6mes , Ic pOuU dcveuir faiUe , les pus- 
tules pliles, aflaiss^es ou livides , les cxtrtfmite's froides ou p^tcuses ; on ne &au- 

vain alors trop donner d« cordraux / nt irppliqner trop de yesicatoircs. 

• • ■ 

HuxuAM. Essai sur la Petite f^eivle y pages 193 el 194. 

BenoH ( Pierre ) , &g6 de einq ant , d'on tendp^rameut lym-^ 
phalique et d'luie eonsUtatioa d^ieMe , entra k' rhdpital d%A 
EnfaiWiyJe.dd .d^ejBinbre i8o{^ , pour tia'e opblbaimie seropliu- 
leuaedont tt d&ait«0ect^ depuis eavir(i>fi trois mois. 11 fut trait6 
a?ee sacc^ par ies amera k rint^rieur, les Qollyres d'ae^late 
de ploinJ^9 de sulfate de Juno » et uu v^sicd^irek la niiqvie. 

BeaoltaMait tr^s*-bJeo el^taii prfes de quitter l-hdpital > lors- 
que^ le At CevHer 1810 ^ vers le soir > il fuf^Hs d'uo. violent 
mal de t^te ^vee lasi»itude ; peud£^ la^nuit HHQuwamenl £6brlle 
tr^s-fort 9 pr^c^de i4e ijirlssons et aeeOnnpagA^; d*aii&' graud^ 
chal|pi»r: .- •, • ^' ' ; . . . •. ; . r. . r 

Le 2i3» eoniHUiaUoH deilaKfi^Krc^ ciSpbktalgtejt^&arMriuleute. 
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Le 23 , mSme ^tat. Pendant la nuit sulvante , manifestaUpn 
de pelRes taches rouges sur la face et sur le do^. 

Le a4 5 la face pr^sentait up gran^ npnaibrp d© ces Inches 
rouges ; le dos en ' pr^scntait aussi beaucoup ; enfih l^ .p^rf ie 
interne des bras et des cuisses en offrait neuf oi| dix ^pa,)cs.e8 5^ 
et 1^; d'ailleurs ciSphalalgie toujours trfes-forte , |£(i;gue Ijl^M- 
chdtr,e, ^oAt d'amertume dans la bouche, wais point 4^ nau- 
sf^es m db douleur a lY»pigastre; pouls un pen fr^quent.^ dba- 
lei^r natureUe de la peau. Ipecacuanha quin^ie grOfins • ft^ane 
d'or'ge dduicor^e. Trois vomissepiens assez copieux d^ n^tlkv^s 
bilieuses. 

Le 25, continuation de T^rviption , tacl^^s ei^ lyfef - gf^nd 
nombre sur les membres , in^i^ la parlle ^jit^ri/^uire ^e I4 P5>itri^6 
n'en pr.^sentait q^p. tr^s-cpeu. t^ plu? g^ande par^^e ^e. fe^ fa- 
ches d^passaient le niveau de la peau et formaient de petits bQU- 
tons. Tisane d'orge et de tourrache mieiUe. 

Le 26, Eruption g^n^rale ; k la face les boutons pr^sentaient , 
h leur sommet, de pelites v^sicules transparentes avecunel^- 
g^re depression au milieu. Du reste le malade allait tr^s-bien; 
il y eut peu de fi^vre. 

l^ g^, I0 SjQ^m^t d^s bpiitoii^ ^jtait coavert p»v-taut de Ti^- 
sicules; k la face, les pustules ^tetentontour^es (Fiir^oles rouges, 
la depression du sommet n'existait plus , de mani^re que > 
dan$ quelqiaes pqiQts de la figure , elles ^taient F6niiies par leur 
base. L^g^re toux , respiration libre , selles et excr^.tion de IJu- 
rine facile. Look avec camphre , six grains. 

Le 28 , dans toutcs les parties du corps lei^, vesic;ulie» ^yai^nt 
envahi, tpute la surfaqe des boutons ; visage un Dieu |^n^e 9 
sur-tot^t les jpa^upi^res. 

Le 1" mars , visage et le^ paupi^res. sur-tqut (.e^lemcpt gop- 
flees, qqe le nialad^e ne ppuyaij plusi o.^vrir les ye.ux. La n>a- 
ti^re renfermde d^ri^ les pustules d,u visage pojniq:xei^9^it k chan- 
ger de pouleur ; elle^ etait i^n peu opaque , tiou;^. ay.ec uja peu 
d'oppressiou. Fisicatoire suf ia poiHiij^. 

Le'2, la suppuration continuait k avoir lieu dans lq$ pjus* 
tules , un peu d!agit^liDn pendant. la nuit , fi^;vrQ tr6c|-foi:tt3 , 
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Um tX opyresftioD plus inleiMei* Quatre sangmes h ta par- 
tk aixpirieur^ el ^noffentie ds ta paitrin&* 

le ^ , dnndButioii itii gdnfleRieat dn vlta^ 9 ^^ pieds et de« 
tmi9i ptMuSesaffaisi^es, flas^oes, non arrondics , peau des en- 
viroospAle^ p^uls petit , ^xlr^mit^sfroidesyaccablement^ point 
deMlleftd^lei*' mdr^ Petii-imi nitH i iookavee cumphre , 
htnU grains 9 (avenmni avek U tainvphrt, iUux vdHeat&ires 

l^^n PoQ&iU aiHdit beaqeoup mienx , les pustules ^taient 
en ti^37boii ^lat y la sifppuration tHai( aeliev^a dans toutes » 
celles 4u vi99ge pr^aoptaient ua point brun 4 leur somniiet. 

Le 5 , toutes les pustiiles 4u. vistige s^^laient ouvertes et af- 
falss^es , et la dessication se faisait k propoction ; celles du tronc 
et its m'embrcs commen^aient k brunir vers leur sommety 
qiielq;ue$-unes m^me ^taiaiit ouvertes. 

Le 6, dessication achev^e. Vermicei, 

L^ ^ , \k chute des cr6i!ites cbmn^en^ait k sc fajre ad visage. 

Le S ; des^^tiamatiori dans toutes les parties du co^ps. 

Le 10 , d'e^quamation ache^de, mais faiblesse assez grande. 
Sir&p de fcHnlcina mie once. 

Le i 1 , r^nfani sortif parfaiteiheilt gu^ri, et sans que ropnthal- 
niid's^ s<$tt fiiiif^Q i, ia suite de la petfte v^rolc^ ce qui ^tait 
bien k craindre. 

N° 6. — Variole a^anf preaente qi^el^ue^ cdracleres de 
cq^le di^e cristalUne^ — ( RL Delatour)w 

btvi^abf(cLodi«)> , djg^ db' diK-nmif ann , d'un temp^anlent 
lympbaftqiie , iat pvist, dans' la* niilt dii 6 ao 7 bruniaiite an- 1 1 , 
d'dtourdisseniens avec douleur poignante- il^^ndJauit del ta t^le 
au ^ e^ 4escaiidqnt fus<}ii''a'UXf reins , bouche ttlauvaise » atio- 
re^i^, langvie .^pi^is^e et bl^idb^fre 5 point* d'eavie d€ vomir , 
' soif intense , 9;ipeQtpiHiUo». m^uqueUse efc abondanfe sans toux ; 
au^uuae. ^U^ration' 4ea foDQt^ions d^ns le bas-* ventre. 

Les I/Evil's suiya^isi n^m^-^Hit;, fijfeVTQCOtiUiiue sans p^rotysoiie. 
Pour toi|t.ni^ic4i¥ientiin#^in)|e d^ if in ohccud* 

Adoiis.s^ Ifi oliniqMO r ^ |2flNrunaire an 11 ^ it pr^aeiitait les 
syvqiXto^es'^vafis: . 
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. Habitude du corps oomnie dans I'^at haturel , peau chaude 
sans changement de couleur sur le tronc^ visage, extr^mlt^s 
sup^rieures et'inf^rieures un peu plus rouges , pr^sentant V6- 
ruption de boutons varioleux qui avalent commence h se ma- 
nifester dans la nuit du ii au la. L^ger mal de gorge, ana- 
rexie ; du reste toute les fonelions 6taient dans I'ordre natural , 
pouls assez plein , frequent, r^gulier. Eau min6ra{e , infusion 
de chicor6e et de hourrache avecVoxymet ( M. Gorvisart. ) ^ 

Le i3, Eruption variolique sefaisant tr^s-bien, c^phalalgie in- 
tense et continuity du mal de gorge , bouche moins mauvaise, 
langue blancbdtre , urines abondantes , un peu de sueur. 

Le 14) bonne nuit , visage rouge et gonfl^ , paupi^res con- 
sid^rablement tum^fi^es , yeux demi-ferm^s , pools plein , dur 
et uu peu frequent , toux l^g^re , expectoration muqueuae et 
abondante ; du reste mSme ^tat. Tisane de graine de tin^ 

Le iSj nuit assez tranquiUe , augmentation de la tum^£sic-^ 
tion des paupi^res, yeux ferm^, le pouls petit , plein et fre- 
quent. Dans le |our visage bouffi , yeux toujours ferm^s , mais 
Ics pustules, petites etsemblables k des lentUles, ^talent grou- 
pt^es comme rdunies entr'elles , et offraient Tapparence oris* 
talline ; pouls vif , frequent , mal de gorge assez in tense ,t peau 
chaude ^ une selle. 

Le 16 , pendant la nuit, les pustules de forme aplatie aug- 
ment^rent en nombre et en largeur , et se proQonc^rent sur 
toute la surface du corps, assoupissement continuel. Dans le 
)our , pu^ules tr^s-^largies et en pleine suppuration, visage tr^s- 
_gpnfl^, y^ux enti^rement ferm^s, respiration lrds-4i6Qcile , mal 
de gorge, considerable. • •. . - 

Le 17, meiUeure nuit-que la pr^cedente, urines s^dimen- 
.teuses. Dans le jour, pouls frequent , mou et faible, soif tr^s* 
grande. Potion cordicde min> , deux vermiceis, 

Le 18 dans la nuit, insomuie, tumefaction dii visage extreme. 
Dans le lepr, meme etat k peu prfes que la veiile. Fin, 

Le 19 , pendant la nuit , niaiaise general. Dans le jour , 
pouls fr^quept et r^gulier un peu d^veloppe , botiche amfere , 
s'jif extreme, chaleur de la peau assez vive, plusieurs seUe& 
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preiqii^iiiTolontaires. Poii&n tordiaiA, kina » iimatiode i;i- 

Le 20 1 m^me ^tat. Les pustules du milieu coinmen^aieut k 
eDtrer en desquamation. 

Le 31 , desquamatioa » viMige moins gonfl6 , mal de goi^e 
peu sensible , app^tence^ Tisane vincuse » dioocHon dc ta^ 
mam, 

Le aa , nuit assez bonne 9 dessication, app^tit, urines natu- 
relies. 

Lo a5 , le mieuz sensible. 

Le a49 infusion amire. 

Da a5 au 28 ^ m^me ^tat. 

Le 39, les croAtes tomb^rent et furent remplacdes par des 
cicatrices rouges l^g^rement ulc^r^es. Putgaiif. 

Le 5o, m^me ^tat > cinq selles. 

Du 1*" au 6 frimaire y convalescence. 

N" 7. — DEUXiiMB VARi^Tfe. — P^ariole confluente. — 

( M. TaiUefer ). 

Leber (Tlgor) , dg^de dix-sept ans » fut pris^ le 1 1 septembre 
1806, d'un violent mal de t^te accompagn^ de vomissemeAs 
etd'uD acc^s de fi^vre marqu^ par les trois temps , frisson , 
chalear et sueur; aprte Tacc^s j grand accablement , douleur^ 
coQtasires dans tous les membres, de tempsen temps siieurs 
aboDdantei , vivos douleurs de t6te et nausdes. Get ^tat dilra 
josqn^an 14 9 troisitoie jour de la maladie'^ 4>ti la figure du ma-' 
lade 86 couvrit de pustules , lesquelles gagn^nl bientdt la poi* 
trine, et ensuite toute les autres parties du corps. II se ma- 
oifesta en mdmis temps un mal de gorge qui provoqua une toux 
^^^re : le mal de tdte et les envies de vomit cess^rent alors ; 
iQais la &^re persista et fut accompagn^ d'une soif tr^s^vive. 
I^u reste: point de diarrhte ni do salivation, seulement pro- 
pension k la sueur. 

Le 19 y tout le cor^s dtait convert de pustules 9 ceUes de la 
^ace ^talent tr^s-c^paisses , petites, et se cotifendaient pour ne^ 
Conner qu'une tumeur g^n^rale ; on en vpyait ^h et 1^ quel- 
'juei^niies plus iarges et plus ^lev^es que les autres 9 transpa- 
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renter ^t remplies de •^rottt^i^ ctUm da eoipt ^iainl fki&dji* 
tioctes , mieux prononc^ et laissaient aperceroir, sor-tont 
4aiif la r^QQ ^if c«lf i^ petit poin) qpi MsmUaik apnoncerk 
formatioo da pas. Face enflde , paupiejces toin^fi^es 9 les yeai 
lanooyaof, cl^assieux » pre^que fernfi^s ^ t^te lilnVy langue l^a- 
mide et eouTerte d^ua enduit jauDdb«« boucbe sans aiiiertome> 
soif tr^vive , abdomen moa et point douloureux 5 urines u- 
cjleiti pppetipation, bal^joe ajaol une o4ear particsulfi^re comme 
acide, pools fort et frequent, carotides pr^sentant des bale- 
mens tr^- forts , respiration libre 9 c^aleur ie la pcan Irfes-Tire^ 
douleurs contusives dans tous les lueaibresy supinatien. Dt- 
coction de* kin. , petil^it avec (c tarn. ^ infusion' dehaurr- 

1.^39, pu^t^lf^ ;pfif9.^ya^6ses ^i plus pronouo^^ , fecc el 
paupi^res plus tqip^fi^cs , 9prte d'asspMpjsj^inent » g^rand mal de 
t^te , langue s^che et jaun^tre '9 i^oif vWe 9 P90^ ^^ ^'^^ 
quent, chaleur vive. 

Le 21 , la face moins tum^fi^^ les pustules plus ^leT^* 
langue tidujonrs faundtre^ mal de goi^e plus intense > d^Q- 
tition difficile , salivatie|i ^ une seUe vers le soir. 

l^ Vij snqufr, d^pfi, \fi nuU , pvsjt^l^ pbifl nomb^Qi^^^ (^ 
lyre. ' ' X 

scur , r^nip^ljes, de f^X9^\}ii 9 celles du corps ^t^ient 4l^piii»^ 
idU^ns. Ipvfx C^if l^e 9 &^^ diJflfilcuUi po^r gy^i;. . 

l^yjC ficn^JCf J le dm) de gorge extr^naje, impofsil^t^ da p^^- 
£in' m poudre 3. ^;r^f ^ decoction de kin. un^ pifW' 

h^ t^9 iace Qoijverte d'uftp. croilfte sfccfie , pusb;^ 4^ tronc io- 
t£^letti^f^t af|Cais8/^£;if 9 ia^dis que eeUes des \^ra& lUaient tf ^^^-grosses; 
yeux ferxQ.^9 l^uj^giji^ couv^rt^ d'np enduit noirdtre, salivation 
tr^B-abopdan^e, yef^tre doM^qreux a.u t^uoli^r , une seUe. 

Le 364 ^ai^g^c^n^ f^u^ 1^ p^nil^ au scrotum ejt a^trest parties du 
corps qui r^pandait une odeur insupportable. 

I^e 27, les puqtiiles des ^ras laissa^eot 4eo\dfr une gra»de 
qv^jftM dq s^r9^H^ : ^1?^ ^taient ^talje^ent afl^s^^l^ ^ommc 
ceU^s dfiR aqt^es parjti^, dju corps; peaursuM^n^e dans certains 
endirojts* La S^W^^W £^4^ 4^ !>P¥!^^^ P>i<^^s » a^UtjoDCon- 
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boelle^ I^Pgue sifihe et iio^re , ne pofiyant itre tirte hors de la 

hQUGbe, pqfols p^tit ft acf4\^r^^ carpjioljogie. maoi/E^e^ Yer^ Ip 

%ir, respiii»fip9.plus ^qp^^ «^u^piriW8^j pp^}|tpU» prtiti mprt 

Le corps r^pandait, apr^s la mort une odeur insupportable; il 
^ ji^ntaifc des itk^calioas ^aagrenesiises h larfiice et dans pkifieturs 
Mres points. En ^ntla chemise dont le cadavre ^tait ceviftiQ, 
ID enlevart de grandes portions d^^piderme. 

If" , AVTOPSIE. 

f 



ur 



^ I le eori)^ ^tait eouvert d*une s^ri^ de bouton? yariollqu^s for- 

-Jtant des plaques gangr^neuses; la face ressemblait k celle d^s 

'tidavres submerges depuis plusieurs jours, c'eet-^-dire, tum^- 

ke, ipjQQi^y^ et ^ntj^remfint d^oi;i^e pf^i* }a mul^tu^ des 

I koutons; les yeux ferm^s depuis long-temps, k cause de la tum^* 

r Action des paupi^reS, n^offraient rien de particulier, si ce n^est 

toe I^gere injection de la conjonetive; les membr^^nes, I,^ tronc et 

.«les parlies g^altales ^latent aussi tr^s-engorg^s, et le p^nis pr^- 

sentait qo. grapd aombre d^ boutons qui ^t^ienjt stilii^ sur le 

u gland, k la partly iot.erne du prepuce, le canal d^ Tur^tre aj^nt, 

^t^ oiiy^rt } i^'a rien present^ de remarquable sur, s^ i^embr^ne, 

ffiutiucuse.. 

Ctrvtim* Le cen:ea.u ^tait tr^s-oonsistq^t, 1(^9 /linus q^^^raux 
^talent gjorg^s d'vi^e grande qyiantit^ de ^anjg[» f tla h^. du.cr^e 
coDteo^ut mp petijte quantity de s^rosit^ sai^^^<olent^ 

ThoraoD. Les muscles de la poitrine ^taiejut y^qja.eMX QOtfajqie k 
la sujit^ d^9 fi^yi:es putrid^s ; le p^ricarde c^nt^pait^i^ilL bon vefre 
de s^roflit^; le coeur ^tait un peu plus volumineux que daQS T^tat 
D^el.;. 9es or^ilj^tl)^^ ^.talent remplies de cail^t^ ^"^If) 4aiig 
noir peu consistant; dans les ven.tricules se trouyai^At quelqi^es; 
parlies de fibrine. tenace et un peu ^dhi^rentc. apx paroip de ce 
visciire. 

(^90^^000 el tracheC'-arUrc. Les boutops vaHpliqiji^ ^tauent 
tr^s-maqifestes au^ parpis de la bouc^e et^u voile du p.al£(](s,|us- 
qu'ala parjtie sup^rievre de J'oasopl^age ;. ojf^en n^npiarquait s^ifs^ 
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h Tentr^e da larynx; la luette et le voile dii palais 6faient tr^s- 
phlogos^s dans toute leur dtendue; la trach^e-art6re I'^tait ^ga- 
liemettt, et coDtenalt un mucus semblable k celui qui sortait eu 
trfes-grande quantity par la bouche quelcfue temps avant la morf 
du malade. ' 

* Faufnona. le poumon droit 6tait adherent k la pl^rre costale, 
le gauche ^ait libre dans toute son 6tendue. Au reste , ils ^taieut 
Tun et Pautre tr^s-sains^ Nul ^panchement dans ie thorax. 

Abdomen. L'abdomen pr^sentait en quelques points le m^me 
^tat de phlogose remarqu^ k Toesophage et k la trachee-art^re; il 
^tait sain d*ailleurs; le foie, tr^s-volumineux , s'^tendait dans 
tout rhypocondre gauche; il.^tait un peu gros; la v^sicule bi- 
ll aire dtait un peu aplatie ; les autres visc^res n^ont rien oiTert de 
particulier.. 

N** 8. — yariole coherente. — ( M. Deiharquet ). 

Plus la maladie conserve exactement le type de la petite vcrole disere^te , 

moins il y a k cramdre j et plus elle approche de celai de la petite y^xol^ con- 

fluente, plus elle est dangereuse. 

CuLLEif , Med. prat. 

Plotot (Pierre), k%€ de vingt-cinq ans, boulahger de profession, 
d*nn temperament sanguin 9 d'une constitution assez forte , i'ut 
pris, le So d^cembre 181I9 de douleurs dans tout ie corps , avec 
c^phalalgie sus-orbitaire (r^s-intense^ bouche am^re, naus^eset 
vomissemenS; frissons suivis de forte cbaleur sans sueurs. 
'Le5i, douleur derri^re le sternum, toux un peu l^g^re. 

Dans la nuit du quatre au cinq , douleur et chaleur k la gprge^ 
deglutition g^n^e^ larmoiemeut, 

Le cinq au matin, corps convert d'un grand nombre de petits 
boutons. 

Entr^ k la clinique le 3 Janvier, cinqui^me jour de la maladie^ 
il offrait les symptdmes suivans : 

Ci^phalalgie tr^s-forte, sommeil rare, r^ves parfois^ langue 
jaundtre et humide, bouche amferc, haleine fcStide, respiration 
un peu g^n^e, douleur au sternum, toux rare, crachats visqueux, 
pouls d^velopp^, dur etpeu frequent, anorexic, soif vive, dejec- 
tions alviues rares, urines rouges, chaleur do la peau tlew^c 9 
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, Eruption g^n^rale de petits boutons d'une couleur rps^e k lent 
base,et offrant pour la plupart une petite y^sicule diaphaue k 
leuT sommet, sur-tout ceux de la face et de la poitrine. Eau mt- 
nM, petil'lait edulc* 9 inf. de hour., miet^ garg. adaucisi. 
Dans la joarn^ej vomissemens assez abondans d^Qn liquide 
janodtre, plusieurs selles, c^phalalgie moins intense; le soir, 
^niptioD plus abondante. 
Le 4) mal de gorge plus intense, insomnie, c^phalalgie forte 9 
jeai douloureux 9 deglutition tr^s-diflioile^ pouls dur et d^prim^, 
boufoBs augmentant en nombre, mais se d^veloppant pen ; ceux 
des exti^mit^s plus blancs; peau br^lante et douloureuse, deux 
telles liquides, 

leS, m^me 6tat, salivation abondante, langue un peu blan- 
cbdtre vers sa base, rouge dans le reste de son ^tendue et hu- 
mide, pustules se d^veloppant tou jours lentement; on obser- 
>aii UD creux k leur sommet; urines citronn^es et rendues en 
petite (juantit^. 

LeG, salivation moins abondante, toux plus fr^quente, pouls 
(ior, strr^ et presque sans frequence; pustules peu ^lev^es et en- 
tour^s d*unc ar^ole d*un rouge vif, taches pourpr^es dans les 
intervalles. Inf. de kin. , petit-tait eduic , garg. ad. 

Da;, l^vres s^ches et eufldes, langue humide, pouls assez 
fort€tacc^ier^9 pustules grossissant; la mati^e qu^elles conte- 
Odient devenait jaune et 6pais8e, sur-tout k la £ace; dans le reste 
du corps elles ^talent moins avanc^es et toujoura aplaties ; face 
tum^fi^e, yeux tr^s-sensibles k la lumi^re. Bois de camphre et 
ii nitre. 
^e 8, t^te et gorge moins douloureuses , deglutition plus fa- 
^^ilC) presque plus de salivation, region sternale n'ofTrant plus de 
doulear, toux moins fr^quente, crachats plus abondans, pau- 
pibes enticement ferm^es , pustules de la face en pleine suppu- 
ration et assez eiev^es, en general assez distinctes; nuit assez 
bonne. ' 

^ 9, t^te seulement lourde, gorge peu douloureuse, langue 
bumide et blanchdtre, pouls tou jours acceidre, face moins eu- 
^^e, constipation depuis quatre jours, les pustules qui couvraient 
iMronc et sur-tout les membres, quoique peu eiev^es, IVlaient 
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cependant plus que celles de la face. Look hlanc, iouiUon, 
petit'tuit avec iamarinA 

Le 10, aprfes FadmiDistration da petit-lait avec le tamarin, 
plusieurs seltes liiquides ; vers le sofr , chaleur tr^s-forte dans tout 
le c6rps, soif vive, inquietude du malade sur son ^tat; dans la 
nuit du 9 au io> agitation violente; le maiin , g^ne asscz grande 
de la respiration, elle ^tait petite et fr^quente, fdice un peu 11* 
vide, langue s^che et noire, soif tr^8**intens6 , pouls petit et tr^s- 
frequent, mais r^tilier, reddition par le nez et par la bouche 
d'un liquide assez abondant, comme purulent, pustules de la 
, face affaiss^es, peau pdle, un peu livide et flas^ue; uqe heure 
apr&s, d^lire, respiration stertoreuse de plus en plus diiBcile, 
rdle ; mort k dix heures du matin. 

L*autopsie n'offrit den de remarquable ; le pharynx seulenaent 
olTrait les traces d^une inflaoimatlon tr^s- considerable, et pr^* 
sentait lin assez grand nombre de pustules dans toute son 
etendue* 

Nous farons observer que I'admiBistfSdioU du petit -laitavec 
le tamariif ordooiide p^sir I'sddd clinique , nous a para contre* 
indiqu^e danscette occasion , et que , sans doat6, il' a beaiicoup 
contribu^ a ayancer les^jours du malade, quolqtre son $ge ren^^ 
dit le prognbstlc j^lus £lchea:c, parceqiieplus lespersonnes 
que la yariole attaqae s6nt avanc^es en age , plus elle est dan- 
gereuse; nous ajout^rons qu'en pareille circonstance on aurait 
du se contenter de donner un lavement , a(in d'^viter le de- 
voiement que provoquentordinairement leis purgatifi; d^voie- 
ment qui , d'apres notre avis , a donne lieu a tous les accl;>- 
dens q,ui sont ixmmiris dans cette observation , et sans lesqueb 
il etait assez probable que le malade aurait gu^ri. 

N' 9« — ^ VarioUi avec phlegmasie gcutro^'-mtesiinale dite 

a&ynarnique^ — ( M. Prevail!^). 

Lecierc (Marie), domestique, dg^e de seize ans , d'un tempe- 
rament l^mphatico-sanguia , d'une sant^ assez forte, fut prise. 
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au commencement du mois debruihatre an 14 (Ie6), d\ine c^- 
phlalgie, aVec grdhd dbattement, l^g^re difficult^ dans la di" 
glutition, envies dc \omir, bouche pdtexise^ aiiorexie. lOicoclton 
^tmrtache thiettee, ipitac; le m^ihe jour, J^ufi sangsues a 
fanus; point d'a melioration sensible; dans la huit du 12 du i3, 
Eruption de quet^ues boUtons tou'g^dtres, plus abondans sur ia 
&ce et le thorax qd^ailleors. 
Admfsele i5 3l 1& clinique, elle pr^sentait Tdtat suivant ': 
G^phalatgiel^gib'^, fkce rouge, gonHie, ei couverte ainsi que 
iethoraac et sres ettr^mif^s, de boutdns i^ougeii, dev^s, bien s^pa^* . 
r^s, particuli^remtnt ceux du thorax et des membres, y^ux 
rouges etlarmoyans, langue blanchdtre*, nuihrde, ahorexie , de- 
glutition g^n^e, touxieg^re, crachats muqueux , urihe^ foiiges, 
pouls frequent et tin peu dev^ldpp^, l^ger abattement.^i)ec^ct. 
ii iour.j mieU , petit-iait avec tamaririy ioUitldh, 

Le i5, neuvi^me jour de la maladie, troisa^me de r^ruptioii^ 
iosoinnie, deuxselles dans la nuit, deglutition tr^s-g^nee, toux 
l^gire, expectoration, visage tumefie, bbutons petits et cohe« 
fens, roqgesy paupi^res gonflies; l^ger app^tit, pools fr^^ent, 
d(iveloppe. 

LeiGf deiire dttas la n\iit, laligtie blanche 6t sfeche^ poub 
fr^nent^coiistipati^ii^ CeU/yrt* 

Le 17, insomnie, leg^ ceph&Ial^iei paupi^r^s un pen Moihlt 
(umifiees, yeu)c t6u}Dih« liftHnoyafiSj ^bdbmeh l^gl^reliieh't tekiAu, 
boutoos en ^iioie suppuration ; ceu3t di^s e^trenfiit^s etat^ii% p1tib 
gros que ceux du tironc. DiddcU irfeMit., ifif, cfe'dAtb. etirauiH'.\ 
^%re, dicae^. dmol* f&ar fomtni. 

Le 18, sbninieil as^ez tranquille, cdnstipalibn , Uhgiie s^che , 
encrotftfee dahs soti milieu, 16vres fuli^ineuseis, sblf viVis, degiu- 
^tioQ tm pea plus facile, potils prbfdnd, peii frequent, bbiitons 
ManchAtres. 'Potion majeure. 

Le iQ, somnoieil le^er dans la nuit, douleur vive aux talons, 
six gelles dans la nuit, sbif toujours yive, ponls petit et peu 
^r^qiieht. 

Le 20, deiire leger dans la nuit, ^lusieurs selles liquides^ le 
^atin, langiie blanchdtre et liumicle, Idvres toujours un peu en- 
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croiit6e8, dassication partielle des boutonsde la face^ loif tou- 
joars assez grande^ chaleur de la peau tr^s -intense. 

Le 21 , mieux marqu^, sommeil tranquille dans la nujt, mtae 
6tat des l^vreSf boutons des membres s^reuxy l^ger prurit k la 
peau 9 appetence. 

Du aa au aS, m^me ^tat^ dessication presque complete* 

Le a45 mSdecine avic la rhutarbe et 4a caise, matme. 

Du a5, boutoiis des membres affaiss^^ et se dess^chant plus 
lentement que ceux de la face ^ beaucoup de d^mangeaison de la 
peau I app^tit tr^s-grand ; du reste amelioration sensible ^ quatre 
selles. MSme ppescription. 

lie a6, mieux sensible. 

Le 27, dessication complete. Midecine. ' . 

Le a8, conTalescence* Tisane de patience* 

Gu^rison , le 8 frimaire. 

N* 10. — J^ariole avec une gouiie - seretne suruenue dans 
la convalescence. — ( M, Cruveilher ). 

' Ballien (S^bastien), dg6 de onze ans« entra, le a4 novem- 
bre 1809, h. rhdpital des Enfans pour se faire trailer de la tcigne; 
deux mois apr^s il contracta la variole ; depuis trois jours il res- 
sentait des douleurs dans les membres, avec c6phalalgie; fi^vre, 
naus^es et l^g^re douleur dans Tabdomen. 

Le quairi^me jour de rinvasion, Eruption de taches roug:e9 ^ 
la face et au col 9 qui, successivement, s^^tendirent sur tout le 
corps 9 et form^rent de vraies pustules varioliques* 

La maladie suivit une marche tr^s-r^guli^re. Dans le stade de 
suppuration , on s'aper9Ut que les yeux etaient un peu ait^r^s , 
sur-tout Toeii gauche. Application d (a rigion occipitale d'un 
visicatoire pour pr^venir la perte complete de la vue. Au bout 
de quelques jours la goutte-sereine commen^ant disparut toU- 
lement. 

Dans le stade de dessication 5 le malade fut attaint, k la suite 
d^un r^roidissement, d'un oed^me g^n^ral assez intense, qui 
c^da cependant assez facilemqnt aux diur^tiques et sudorifiques. 

Le 7 d^cembre, il entrait en convalescence lorsqti'ilfut pris, 
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k la suite d'ane frajeur, en yoyamt. un de ses camarades dans 
ufl^attaque d'l^piiepsie 9 d^ couvuMous Ms-fortes qui 4ur6rent 
depais,dnq heures dp soir jusq^'^.de^s^ heures du matin; les 
a/faques ^taient si rapproch^s, qu*«i peine ii r^nait' deux mi- 
oaten d*intefvalle eutre la prenii^re et la deuxi^me; tous les 
membres dtaient dans un ^tat conyulsif, il y avait une salivation 
aboDdante; d^s ce moment, perte totalc de ia vue manifest^e 
par (0U8 les signes qui caract<^risent une goutbe^^ereine. Pddi' 
iwcirriuuUf potion avec i5 g/foins de camphre^ timne de 
tiiiml et feuitUs d*oranger. 

le 89 malaise gi^n6ral» m^me.^tat de la vuey disparilion 
enti^rede Toed^me. Fdsieoioire iia Hgion occipitaU, ^tia* 
fUmes auxjamheSf potion avec eamphre 1 gros. 

kg, nueuxtr^s-sensibtiBi disparition de la goutte-sereine ; le 
malade aiait recouvr^ la vue, tranquillil^i nulle indisposition. 
Gu^rison compl^^e la si janyier. . 

^* 1 1. — T^ariole conjlueate tertninee par une ophthalmie 
assez opinidtre. — (M. Louis Piet). 

MloX (Louis) 9 cordonnier, fut pris, le 9 pluviose an 8, d*un 
frisson suivi d^une chaleur un peu forte sans sueurs cons^cutives, 
avec c^phalalgie 9 douleurs au dos et aax lomfoes.> 

Admis k |a clinique le 1 1 9'il oflErait ies sympt^mes sultans : 
^ogue Idg^rement jaunAtre, bouche am^re sans envie de voaiir, 
soifassezforle, respiration tranquille, yeux un peu larmoyansi 
ventre souple 9 libre, chaleur de la peau peu considerable, pouls 
I^tit, frequent, un peu dur. 1 5 grains dHp^cacuanha, infus* 
dechic. et 6aur,y tavern* itnoU,, quetques soupes, 

Ulendemain, quatri^me jour, apparition de quelques boutons 
sur la figure et la poitrine. 

l<e cinqui^me jour, T^ruption s^c^tait manifest^c ; elle se faisait 
tranquillemeut, les douleurs de tetc, du dos et des lombef) se 
i^issipaieut k mesurc que T^ruption avancait ; constipation pen-r 
<^^ot rintcnsite de la fi^vre secondaire. Comme cettemaladle ne 
P^eseutait rien d*extraordinaire, on se contenia dcidonner ipnur 
niitement I'infurionde iourrache et de chicor4!^:mfv4^g^t t'^ 
Tome P\ 4 
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desdicalion n*eut pdint lieu; les pustules ne se remplirent pai 
d^un ptts jaandtre, ef s'affaissferent en laissant apr^seOes una 
peau flasque et blanch&tre, signe d^iae mauvaise c<>etidn dela 
mati^re variolique; le pouls resta f^brrie long-temps aprfes que la 
fi^Yre 'secondaire fiit termini, ce qtii annon^ait )a resorption 
d^utie partie de la mati^re vaHoIique ; et comme elle ne 8*6tait 
lix^e sur aucune partie essentieUe, aossitdt que la desbioalion fat 
complete on ordonna an purgatifdoux pttur ^Siraduwr kii restes 
de cette maladie qui ^tait ma^jug^e; malgr6 cette precaution, 
le jeune homme f ut pris d'une toux fr^s^faClgante qpli dura pen- 
dant Tingt jours; on presctivit aldrs les hoissans pectoraies et 
adouemante$y des iooks tiri^ptes. Ces mqyens Grent eesser les 
douleurs de poitrine et k tout; iniiis, quelques fours apr^s, mt 
ophthalMie assez l^g^e se manifesta d'abord ^roeSl gaocbe, en- 
suite k I'oeil droit. Cette derni^re devint trisM^inMtre, €t ne cidi 
ni aux coUyres actoucissans, ni tM%$aigfUes^^ ni aux visica- 
toires a {antique et aux sangsues* 
Sortile logenninal an 8. 

REFLEXIONS. 

, I 

Sur les onze obserFatious que uous venons d^ rapporter, 
cinq ont suivi. uae m^rche. reguUere^ et oat ofibrt la pre- 
miere vari^t^^ le traUemeni qu'on a ettplofi parait avoir 
parfaitementbienreussl, puisqae ces pMegmasies se sont tev- 
mindes par la sant^. 

Le n*' 6 nous a 6fifert des sympt&mes de celle appeWe 
cristalline. 

Chez les n*^' 7 et 8 nous avons observe la deiixi^me va- 
riety ; la terminaison a ete facheuse. Z/e hinhina et T addi- 
tion du tamarm dans le petit-lait etaient-ils bien indiqu^s? 
Les sudortfiques et les caimans n'auraient«ils pas du etre 
prefiSres? Les antiphlogistiques et les derivati& n'ont-ik pa^ 
ete un peu negligea? 

Chez lo n^ '/■■ Tiitflammaiion avatt atteinXla luette et 1^ 
TOile du palais^ la ttachee-^rik^ dtait ^dgalen^nt pfalogos^^j 
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VaUomen offirait aussi dans quelques ehdroits des li^aces d'ir* 
litadoD. 

L'aQtopsie du n^ 8 ne pr&enta riea de i^marquable , le 
pharynx seulement ^tait phlogos^'. 

Len^ 9 se compliqua ayec unephlegmasie gastro-intestinale 
adynamlque; dans le traitement on administra lestoniques, 
et cependant la maladie eat une terminaison heureose. Deyons* 
nous croii*e qu'un traitement Idg^i^naent antiphlogistique et 
ddajant aorait donn^ le m^e r&ultat? Les stimulans et 
\^u>niquea les plus ^nergiques deyaient-ils & eux seals com- 
poser le traitement? Enfin , pour trancher la question, Tady* 
namie ^tait-^Ue due a une inflammation portde a son dernier 
degr^, oa bien ^tait^elle T^ritablement essentielle ? Une goatte- 
sereine Tint compliquer le n^ lo, elle disparat cependant 
apris la gu^rison de la phlegmasie principale. 
La gu^rison da n^ 1 1 eut lieu a la suite d'une ophthalmie assea 
opiniatre; la dessication nes'opera pas; aussiy eut-il metastase 
de Fhumeur Tariolique d'abord sur la muqueuse pectorale, 
puis enfin sur celle des yeux« Le ti^aitement employ^ pour 
combattre cette derniere phlegmasie fut sans effet, le ma* 
lade sortit noti gu^ri de son ophthalmie* 

Qadques reflexions sur le ttaitpuent prdserratif de la va- 
riole ne seront pqint ici d^plac^es* II est difficile de trouver 
one d^averte en mddecine dans laquelle I'humanit^ ait re- 
tire autant d'ayantages, Combien d'enfans ne doivent-ils pas 
leor existence k la vaccine? Et cependant il se troaye en- 
core des personnes assez incr^ales pour d^youer les prd- 
cieoxr&ultais de cette importante d^ouverte? H n'est point 
ici de notre sujet de d^tromper ces 6tres incr^ules, heureuse- 
ment en petit nombre, et il arriyera un jour ou ils regrette- 
roQt, n^ais trop tard> de ne s'^tre pas soumis k ce pir^seryatif 
certain de la yariole* 

Nous ne deyons que nous applaudir de Tencoara^ement 
accords par Tautorit^ sup^rieure pour la propagation de ce 
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bieufait destructeur d'nn flc^au qui , daiis los premiers temps , 
moissonnait des miljiers d'enfans. II est du devoir iadispen- 
sable de lout m<5decin de propager la vaccine et d'en elen- 
dre Fusage le plus qu'il lui sera possible. 

La piqure faite pai' la lanceUe pour inoculer la vaccine, 
n'offre guere de changement appreciable qu'a la fin du qua- 
triemc jour; k celle ^poque^ ou sent dislinctement au tou- 
cher one l^g^re duret^ dans le tissu de la peau , qui forme 
le bord de la petite cicatrice; on peat apercevoir, a Toeil, 
une teinte d'un rouge clair et de I'^l^vation : le cinquieme, 
formation d'unc petite pustule rouge a son sommet, non 
coloree a sa base, et remplie d'une humeur limpide : du 
cinquieme an sixi^me, df^pression du centre de la pustule , 
^l<5vation et gonflement deses bords en forme de bourrelet, 
rongeur claire de toute la tumeur : du sixieme au septieme, 
disparition de la rongeur de la pustule , teinte argentic du 
bourrelet circulaire, couleur fonc^e de la depression cen- 
trale, formation d'un cercle rouge, dtroit a la base du bou- 
ton : le huitieme, ^largissement du bourrelet, gonflement de 
ses bords par I'abondance du liquide secrete; le cercle rouge 
de la base prend une couleur moins vive, s'^tend comiuc 
par irradiation dans le tissincellulaire voisin, et forme ce qu'on 
appelle Vareole : le neuviemeetle dixieme, accroissemenl de 
tons les syraptomes locaux, gonflement de la ' peau situ^e au 
dessous de Tar^ole , ainsi que du tissu oellulaire subjacent ^ de- 
mangeaisonaux parties yaccin^es, quelquefoisdouleur sous Pais* 
selle, raouvement febrile plus ou moins sensible 5 si Ton ou vre 
fa pustule, il ensortlentement une goultelelte limpide, bientot 
remplac^e par une autre; du douzi^me au quatom^me jour, 
diminution dessymptomes locaux et dessication de cette cronte 
rers le vingt-septi^me jour* Le developpement de la vaccine et 
sa marche sont plus rapides pendant Viii qu'en hiver, 

Le vaccin doit etre limpide et diaphane 5 il faut le recueil- 
lir, selon quelques aut^urs, du cinquieme au huitieme jour 
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avant la formation de Tareule; scloii d'autres, du sejJtiemc 
audouzi^mc qliaud Tareole est dans loute sa force , sans avoir 
egai'd au jour de la vaccinatloh, a I'd la t du boutou el de rardole« 
le caractere ossentiel auquel on recoimailra toujours le vao- 
ciiiproduotif, est sa* viscosity limpide, car d'apres. des expe- 
riences tres-pr^cises, la matiere est d-autant plus active qu'cUe 
est plus lixnpide, visqueuse et filante. 

llexisledeux moyeus principaux pour coiiserver le vac- 
cia, le premier e&t de/Tinoculer de bras a>bras et de Ic faire 
aiiisi continuellenieiit circuler d'ua individu a TaiUre; ce 
niuyeu est l0 plus sur : le second est de se servir de verres 
plate d'ua pouce carre chacun, rapprochcs par leur surface 
silffisammeiit htiineot^e de vaccin, et rdunisavec la cire : on 
iloll garaotir ces verres de rinfluonce de k.Umilere. - 

Les piqures sonl, corame nous Tavons dit, preliSuabJes a 
ioul autre mX>de de vaccination ; les plus superficielles et les 
)>lus l^g^res sont eeiles qui reussissent le oiieux; on en fait 
avec une lancetteiou une aiguille, ait inoins deux Ou trois 
a chaqae bras , a un pouce de distance I'une de I'aulf e , a 
la partie'externe et superieure. Lorsqu'on iraccin^ de.bras 
ii Inas, apres avoir regu sur !la pointe de rinstrunient xine 
portion du fluidc , rinoculaleur prend fermement et poste* 
iieurement avec la maij^ gauche le:bras de Tenfant ^ il tend 
'^ peau^ et ayecla' hiaiii droite ^ il pratique .ia piqure/e)} 
iuti'oduisant rinstrument dans'cet organe, suivant une di- 
lecliou horiswntale , jiisqu'a Ce qu'il soit teint: d'une> legere 
(^ouleur de sang ; il laisse* ensuite sejouirner . un* uistant -dans; ia 
plaie Timlrument qii'il agite l^geFement. Lorsqu'on vaccine 
avec du vaccinl sec, on He delu;te les verres que pour vaceinor^ 
ui matiere dlant ensuite ddlayde aVeC la raoindre qnantifce pos-»- 
sible d'eau froide^ on agite le melfilnge jusqu'a ce qufil ait ac- 
fjuis une appaifeizce presque oi^agineuse^ on charge Hnstru^ 
metit d'une 'guuttt^ de' cette- solution, et on' procede: cominie 
nous :vcaons de r«xposer. ILfaut, api:es^ Tinsortiofi duvac- 
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suivie quelquefpis d'un ulcere prbfond, diffieife d gu^rir ; ettfin* 
il reste a cette dpoque nne roug^iir irr^galiiiSe assez intense , 
accompagn^e dfe dureti dans le tissu cellaire voisin ^ un Wger 
gonflement de la peau, et le cercle rouge qui s'accrott4'a- 
bord semiblement , puis finit par disparaitre sans laisser tes pe- 
tites^eailles qu'on rencOntre datas-la rraie vaecine y k la place 
de Pareole , quand elle ^t- dissipt^. ' 

La vaccine h'influe point d'une maniere desavantageiise sur 
la dentition ; souvent , au contraire, les dents ontparii pendant 
son cours; on Fa vue, dans plusieurs maladies de langueur , 
impriraer a F^conomie animale , un mou vement salutaire , et 
faire prendre souvent a la coqueluche un caract^re de 'b^ni- 
gnite qu'on n'a pu atlribuer aux remedes qui alors avaient ete 
suspendus ; raais on I'a vue quelquefois aussi accelerer I'explo- 
^ion de certaines maladies occultes, telles que la phthisie^ les 
.scropbules, le rhumatisme' 5 c^est pourquoi, avant de vac- 
ciner, on devra s'inforraer si les parens n'^taient point at- 
teints de quelques-unes de ces affections j on a vu dea.^rj- 
sipeles comme phlegraoneiix dii bras , de I'avant-bras, des 
(?paules, de la pbitrine meme et de la face 5 des ulcerations 
simples ou gangreneuses , des engorgemens considdralples 
des glajades.,surajoutesaux symptomes iuQanunatoires , per- 
sisler, augmenter meme apres la disparition de ceux-ci . 
on a,ltribue ces accidens a la profondeur des incisions , & la 
vaccination par le v^sicatoir^, a la destruction des pustules 
par le malade en se grattant; enfin, ils peuvent etre dus a 
la constitution particuliere du sujet^ h^ureusement, ces ph^- 
nomenes sont si rares, qu'ils ne sauraien^ etre ojppbs& aux 
effets salulaires de la vaccine, et il nous sulfira de citer ici 
quelque^ passages du rapport de MM. BerthoUet^, Percy 
et /fatt^, al'institut , sur la d^couverte de la vaccine* pour 
diJtruire toule espece d'incertitude , d'ofejectioris et de doute 



qu'on pourrait concevoir sur .son ayantage. ^ 
La conclusion de ce rapport est « que I'msertio 



.1' 



pport est « que I'msertion du virus 



» Tacoin u'lntrodolt jpoirit dans le corps une matiere qui puisse 
» y porter un trouble remarquable , et qpl ait besoin d'etre ex- 
)Kpcdsee-par uii loouYement comparable a celui qui r&ultc 
)> de rinoculation ; que les (iruplions qui se sont jointes qiieU. 
)) quefbis, lors des premieres* Taocinations, aux eSets. ordi- 
» uaires de la yaccine ^^^taient*. does , . Hon . pas au yirus. 
> lui-meme, mais a des circonstances )e pkis sou vent con- 
» nues et d^terminables, au milieu desqueUes ces Yaccisa-Y 
» tions s'iitaient Taites'^ 

)> Que les evenemeiis malheureux observe dans quelques 
)) cas, o^t . lenii evidemment.a des causey ^trangeres qui 
y> se soat d^veloppdes pendant le cours de la Tacoine > ou 
» quiy)d<{ja existantes, ont acquis une intensity due, notK 
» ]^)as,'. camime'an i'a dit , a I'occasion du virus vaccih , 
)) mais'^^ T<$tat particulier .des supets \ 

» Que les dtSsardires cons&nti&; quaikd ils ne se rapport 
» taient pas^a^desmc^ladiea pr<$exi8tantes'9:ont 4videmiiietit 
» ^t^ des cas tres-partjjBuliers, tenant a des circoiistances 
ti individuelleir: "6^' queJeUr, hombre, n'ajant auotine pro-*- 
)) portion vairee 1» somme in^mejose des obs^mtions exemptie$ 
)) de suites >i&cheuses'7 ila ne peuvent doniier lieu a aucune 
» coBs^^uenpe g^ri^rale^y; r r 

)> Qa0pes'pbservati<ms:inalheureu3es^,.en les supposanJ; in- 
^ cmKtestables^ son4| plus. qiie'compens^ par leis noipbreux 
^ exeiriples de nmladies qhroniqlies' etrebeUesj qui ok^t com'- 
^ pletemen&ej; inopni^ment cess^ in lai suite 4es vaicidnalions i 
» exemples qui ,. compares ^cenxd Wets sembiable^ de Pino^ 
« eolation ordinaire y et -sur »- tout s;^ Ton mel/en ligne de 
^ conjipte. :1a: difi^rence<;d1intensit^ et de danger des deux 
^ maladies^ donxient toule superiority, au villus Vaccin* 

»' Enfin j^ que la- verln ipreseryatjivd de la yaccine i . quand 
^^ ievirusa ^ prn dans les cirooristances aujourd'bui bien 
^ d^termin^ qui en assurent la purete.^ et que son d<5ve^ 
^ loppement a: ^t^ / eo(m|)let, : est y pour lemoins.,. aus^l asir 
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)» fturde que celle de la petite verole elle-m&tne , et que la 
y^ Tacrine jouit^de plus, de Fa vantage immense pour la 
» soci^t^ , de circonsorire les ^pid^mies Tarioliques , et peut 
» &iipe ralsonnablement eap^rer, si sa pratique continue d'etre 
» encomragee y que Ton verra enfin disparaitre Tan des plus 
)> d^lorables fl^uxxlont I'huinaiiit^ ait en k gimir, » 

Ces T^ritiis sont oependant enoore m^coxmues, puisque 
nou& Toyens exicoiie un grand nombre de personnes , sur- 
tout dans la classe ouvri^re, se rej&wer a &ire vacciner 
leurs epfans, sous pretexte, disent41s, quails aeront phis 
tapd aiieints d^affeciibnv qui deviendrant plus dangereuses^ 
paree qvlon les aura preaervis de la pariole qu'ils conside- 
rent id oomme un may en d^Spuratian que la nature emoie 
pout purger la masse dee humeurs et quit fcait bien se 
garder d' inter rompre | ee raisonnemeni xnal fondi^ sous tous 
Ics rapports,, est aujourd'hui un des onoyens qui servent le 
plus hi ^np^ker la propagation de la pratique^de la taccine; 
aussi, les-m^deoins devront^^ils insister aupres des parens 
pour dStndre kie faux prdJugdjBt leurjaire witrevbir quV/i- 
dip&ndammeM • de la pariole qui aStaque les enjkns , Us 
n^ i4>nt pas nudns mjets d» q>ntract€^ les duires \rnaladie8 
propres a Venfance , et que le moyeil all^gui^ paries parens 
opposes 4 ^aLTaedne, eH W<2icu/e.enLjn£meitemps que perni- 
cieux pour leurs en&ns^ puisqu'il les expose ^oumeUeaoa^t a 
cetitraeter une xnaladiia £avt grave y et dohi- les xdsultats sont 
tnortek daosb^hlpartdoiB cas. Nouaxitcirpns^ {xM^r exenipl^ ? 
les ravages qu'ella «f '&its^ 'ceite elnnde, d^ns Paris, et les 
victimei qu'ellea frapp^(^ malgr^lezeleiet lessoiiis^sndus 
apport^ par les m^eeins k la ccimbaUre par la'pra:tiqtie A^ 
la vaccination 5 mais dont les bonnes intentions ont ^t^ tres- 
sonv^nt entravies- par la persiv&ance opini^ftre quelihettent 
ceriaines personnes k sie soustrairei cebienfait. Aussi.leGou- 
vernement se verra*.t-yi dans la nfeessiti d'assuj^tir , par une 
loi y les pai^s ksQ con£i>vm^rypotir leurs eiifans, suix:9alutaire» 
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eScti retirees du vaccin cotnme prt^servatif de la variole ; 
celte idde qu^ nous emettons, conforme k celle de beaucoup 
denos confreres ^ sera le seul moyen d'^viler une inaladie 
jusleinent considdrde comme un fl^au , une maladie conta- 
giease,une peste, exigeant, par sa nature , toutes les pre- 
cautions sanitaires que reclament la salubrit(5 et la prDsp<3- 
rite publiques des peuples. 



•l*>M^»ik^_«Ml4^Ma4MBaai~i4MM«*.lB*li«MM«_Ka^^i 



deuxi£me genre. 
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... 

Celte maladie est le produit d^une sorte de contagion 
communiqu^e p^ le contapt m^diat ou imm^dlal; elle se 
manifeste dan^ tpus les climats, mais certaines constitutions 
de ratm/Qsphere sont &y<H'abl^ $^ soad^Feloppem^t; elle 
est souyent ^pid^mique , se d^claxre au qommeiicement de 
riiiver ^ augmente jusqu'a r^quinoxe du printemps , et dis~ 
parait enti^rement vers le solstice d'lft^; eontract^e ppirticu- 
Jierement dans Penfence , elle n'attaque^ 1^ pltissouveut, 
qu'nne fois dans la vie. 

Le regime, une chaleur xDo6iv4e, des boissons d^layantes, 
mucilagineuses et pectorales aufiisent dans la rougeole simple. 
On se, conduit dans les complications ayec d'autres phlegma- 
sies, suiyaAJk I'indic^tion qui s'offre a r^u^lir r ]\fai^ on ne 
saurait etre Irop r&erve sur les toniques qui , la plupart 
du temps, exaltent les pixxpri^tes vitales^sans, pour cela^ 
releVer les forces du xnalade. 
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le petiUiait avec U ta/mari/n et un grain de tarir^ siiiii , 
puis des apozimes amers et deux jmrgatifs> 
Gu^rison le 20 flor^al an 8. 

K* 2» — Erysipele a la face. — (M. Hanin ). 

Champagne 9 dg^ de quarante*cinq ans, d'une tr^s -forte con«- 
litution y d'un temperament bilioso«*8anguin , coinmen9a j le 
27 d^cembre i8o5 , k avoir la figure boufiie j avec c^phalalgie 
et anorexie. 

Le 1*' Janvier 18069 ^^ fi^vre 8e joignit k r^rysipUe ; il offirit 
alors r^tat suivant :. j 

Tum^action ^rysip^lateuse et tr^-inflammatoire qui s'^en^ 
dait sur tout le cdt^ droit du visage ^ ceil de ce ct\€ enti^remeo^ 
ferm^ , peau bri!klante 9 fl^vre intense 9 c^phalalgie tr^s-violente • 
accablemeut extreme 9 soif tr^s-grande, langue rouge 9 d^lire 
trfes-marqu^. Sangsues sur ie trajet des jugutaires , petit- 
{ait 6duic. , inf. de bourv. et sureau mieiiee, 

Le 29 peau plus fratche 9 pouls toujours frequent et dur^ d^^ 
lire 9 tumefaction s'^tendant du cdte gauche 9 naais diminu^e dii 
e6te droit 9 obU droit un peu ouvert. Sangsues y Urn. v6g» , imM 
de pieds , foment, avec Veau de sureau.. i 

Le 59 face plus tumefi^e et plus enflammecy deiire9 seUes 
involontaires , ventre souple 9 tremblement convulsif k Tavant- 
bras. Saignie du 6ras. 

Le 4 » pouls tranquiile , chalenr et c^phalalgie moicdres / 
plus de deiire9 peau moite, langue humide et blanchdtre9 som- 
meil 9 urines abondantes 9 diminution de Toed^me. 

Le 5 9 pouls et peau dans T^tat naturel , tumefaction k peine 
Sensible. 

Le 6 ^ desquamation , une selle. 

Le 8 9 contipuation du mieux. Jpozime chic* avec (& ^^^^ 

Le 9 9 convalescence. 

Le 10 , nouveau purgatif amer. 

Le i5 Janvier 9 gu^rison complete. 
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en sqiiamation , ccux de la poitrine ^taient moins apparent, cenx 
desbras et des cuisses-le deyeQaientdavantage. 'Dicoc* de kitu 
vne faisy petit-tait tamarind , garg, , ifouUi. 

Le huiti^me jour 9 forces un peu releV^s , langue moins sfe'- 
che, pouls plus fort, p«u frequent, respiration plus facile, 
douleurde gorge bien. diminu^e, bouche pdieuse, c^phalalgie 
dissip^e ; les ycux n'^taient plus iarmoyans ^ la desquamation 
contiuuait sur la face etsur la poitrine. /njfl amhre, trots fats, 
Le neuvi^me, lemieux se confirmait y disparition des taches 
de la roti^eole , seiilement un peu de d^mangeaison sur les par- 
ties qui en avaient ^t^ le si^ge. Jpozime chic, avec ie sei » 
irois fais, petit-iait ayec tamar. , deux soupes. ^ 

Dfes ce moment le malade alia de mieux en mieux , et le 
14 vcnd^miaire 9 seizi^me ;our de la maladie 9 il sortit de Thd* 
pital en parfaite convalescence. 

N® 2. — ( M. Jaymes ). 

Collete (Claude), Ag^ de quinze ans , bottier, d'an tem- 
pc^rament sanguln , d'une constitution assez bonne, fut attaqui^ , 
le i3 juillet 1811 , de douleurs g^n^raies dans toutes les par- 
ties du corps , avec lassitude dans les membres ; corysa depuis 
deux fours. Yerslesoir, frisson g6n6ral suivi de chaleur tr^s- 
iu tense et de sueur ; la fi^vre survint et dura toute la nuit. 

Le 14? c^pbalalgie 8Us*orbitaire , d^oii^t , soif ardente, dou- 
leur dans T^pigastre , envie de vomir; retour. de la fi^vre k la 
m^me heure que la veille* 

Le i5 5 mal de gorge , d^lutition difficile , corysa et larmoic- 
ment involontaire ; quelques boutons parurent d'abord autour 
des paupi^res , aux commissures des l^vres et ^ la racine du 
nez. Vers la iin du jour, la face en ^tait enti^rement cou- 
verte, T^ruption se fit successivement au col, k la poitrine, 
^ Tabdomen et gagna ensuite les membres ; il resta dans cet 
^tat sans prendre autre chose que de la tisane de chiendent 
et de riz. 

Admis le 18 h la clinique,il offrait les symptomes suivans : air 
peu abattu, coucher facile en tous sens, c^phalalgie l^g^re, som- 
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meil 98962 facile ^ yeiix larmoyans t int^rieur du nea- engorg^ , 
Jaoe rouge , )oues et pommettes oolor^eg, l^vres venneiUeB^ Ian- 
gue humide , rouge sur les bords et couverte k sa base d'uD 
eoduit Maaehdtre , bouche s^cho et am^re , salivation abon- 

m 

dante , respiration un peu g^n^e, toux fr^quente et sulvie de 
crachats muqueux , douleur sourde k la partie infSrieure et la<- 
t^rale gauche de la poitrine, percusgimi sonore de cettecavit^, 
battement de coeur tr^s-^stinct et tenant sans doute k T^tat qu'U 
exer^ait; poulsfr^uent, mais r^gulier, region ^piga^larique dou- 
leureuse au toucher le plus l^er, app^tit nul , solfyive, l^gferes 
naus^s , diarrh^e assez abon^ante depuis rinvaslon de la ma« 
ladie, urines naturelles, i5 gredns d'if6e* eU i gr. SnUU^ feU-i* 
idtUc. 3 inf. de chic* et hcurr. , dUte. Le yomitif apporta no 
soulagement marqu^ par Fexpulsion d'une grande quaoti^ de 
mati^res jaunes et verddtres ; la douleur de Fi^pigastre eessa 
presqu'eoti^rement y langue humide et moins charg^e , tern* 
p^rature de la peai^ moins ^lev^e | pouls lent et r^gulier j nuit 
bonne* 

Le ao )uillet,, I'^ruption coinmeii^a k disparaitr6 de la figure^ 
du col et. dela partie sup^rieure delapoltrine; la desquama*- 
tion i^tait d^j^ avafnc^e sur la face dorsale des mains. Garg» 
adouci^s. , coUyre. 

Le 21 et le 32, le malade allait de miieux en mleux^ dispa* 
rition de T^ruption y cessation du d^voieioent. 

Le 25 , convalescence certaine. 

Gu^rison le 24* 

N^ 3. — ( M. Delabigne ). 

Gonaspine (Jacques), dg6 de vingt-cinq ans , d'un temp^- 
ramentljmphatico-sanguin, d'uiie constitution moyenne, fu^ 
atteint, le 11 mai 1811 , d'une toux assez forte , avec c^pha- 
lalgie y bouchd am^re , envie de vomir , anorexie ; malaise g^- 
n^raL 

Le 12 et le 18 , frisson ef Tomissement. 

Le 149 augmentation des sympt6mes, gonflement de la face 
etdes yeux , corysa, gorge doulbureuse , toux plus fortes, face 
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couierte dt plaques rduglBs turmont^es de petite boutoila ; vo-« 
miwmeDl ; le. toif 9 les boutons 8*^tendaient am bras. 

le iSy r^ruptioD ^tait g^n^rale et complete » yeuz laitnoyan^^ 
mai de goige et toux. 

Le iQ^mod^radoii des symptdnies> somneii Ms^-l^er, BemU 

le 17) admU k- la cUnique, il offvail T^t sulvant : eouehec 
faeOe sur tous ks sens , yeux rouges et larmoyans 9 faoe 1^^^ 
remeat gokifli^e , rouge et prdseiitant de peCits boutona dont 
pliuieim tombaienl en ^cailies ; langue rOuge et humide.> lou- 
che shche 9 mal de gorge et corysa tr^s-diminu^s 9 poitrine d<6U- 
loureuse k Text^xjeur et du cAt^ gauche 9 respiration .faoilB , 
touxmoins forte^ drachats rares et mtiqueux 9 abdomen souple ^ 
spp^tit 9 soif adses forte 9 dejections alvines rares 9 urinea 
daires ^t rouges 9 peau rouge recouYOi^te de petits boutoni^ 
pea aaiUana^ group^s sur la partie ant^frieure du ^orpS 9 
tombant en petites ^caQles et dont lenOn^bre commcAD^ait 4 di* 
miaaery point de fi^irre. Petit-4ait idUle. , inf, 6i>urr* m^o 
oscywk 9 inf, de km. trois f&is* 

L'^tat du malade alia toujours de mieuz en mieux. 

le 19 9 les petits boutons rouges avaient totalement disparu. 

Le ai 9 dixi^me jour de rinvasion 9 il sortit parfaitement 
guiri. ' 

N** 4t — ( M. Sauveur de Lavilleraye ). 

Faquer (Jean ) , dg^ de vingt-six ans 9 d'un temperament 
biUoso-sanguin , d'une constitution assez forte 9 f ut pris 9 le a5 
juiUet 1811 ^ k la suite d'un travail penible9 de violente cd^ 
phalalgie 9 avec frisson suivi de chaleur. 

Le 279 gorge douloureuse 9 deglutition dif&cUe 9 petites ta* 
ches rouges tr^s-rapprochees sur la peau et unpen proeminantea 
^ son niveau. 

Le 27 , rongeur aux yeux 9^ toux s^che 9 continuation de 1!^-* 
ruptioB. 

Le 3o 9 admis k la clinique 9 il prdsentait Titat suivant : air 
soulTrant 9 un peu abattu , sommeil rare et agite 9 cepbalalr 
gie violente , face un peu rouge et gojiflee 9 couverte de pe- 
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tites pla(|ae8 rouges , yeux rouges , douloureux et Urmayans, 
langue couverte vers sa base d'un l^ger enduit |auii<lt3*e , bouche 
am^re^ deglutition difficile et douloureuse , toux , cracbats niu- 
coso-salivaires tr^s-difliciles , douleur l^g^re dans la partie du 
sternum , pouls souple, totix fr^quente, ventre souple 9 dejec- 
tions moins fr^quentes que les jours pr^c^dens , peau obaude 
couverte dans presque foute son- et^ndiie de- plaqi^es'plus ou 
moins rouges , et rapproch^es les 'un0s < des autres ; ces taches 
avaient dej& perdu de leur ^clat, force opprimde. /]9ic. . 1% gr., 
inUi. 1 gr. , pct.^i, idulc* y in ft bourr. , miet, garg. adouc. , 
dihte. ' ' ' ' - 

Le 3i, yeux moins in jectes^ langue presque totalement n^- 
toy^e 9 disparition • presque totale de r6ruptioR ; on aperce- 
vait encore quelques taches pdles h peine sensibles, gorge plus 
douloureuse, pouls naturel, ainsi que la q^aleur de la peau.- 

Les 1" et 2 aoiit , yeux toujours un peu rouges ^ toux pen 
intense y du reste gu^rison parfaite. 

Le malade sortit le i5, toussant encore un peu et ayant les 
yeux un peu rouges ; les taches qui restaient sur la peau n'6« 
taient plus apparentes. 

N** 5.— (M. B^dor). 

Fourton ( Leonard ) , dg^ de trentc-neuf ans , ma^on de pro- 
fession , d'un temperament bilioso-sanguin 9 d*une constitu- 
tion vigoureuse 9 ressentil , le 10 Janvier i8ia , un maUisegt^- 
ndral avec anorexic et lassitude dans les membres. 

Le 1 1 9 toux plus violente et douloureuse , expectoration rare 
et p^n^ble , douleurs g^ndrales tr^s- vivos, t&te douloureuse j 
vue troubl^e , bouche am^re et s^che , gorge enflamm^e , 
deglutition de la salive p^nible , sentiment de pesanteur dans 
la region epigastrique. 

Le m^me jour , froid subit suivl d'un tremblemeut qui dura 
environ une heure et auquel succ^da un mouvemcnt . febrile 
continu ; uuit tr6s-fatigante. 

Le 12 9 vomissement bilieuxpeu abondant, m^me symp- 
tdme jusqu'au 17. . 

Admis le 18 ^ rhospic6 , il pr^sentait les symptitnes suivans : 
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Le a aoiit» desstcation tr^s-avanc^. Infusion de hourraehs, 
apoziinc chicoraU ilt\* 

Le 5y purg;atif; plusieurs selles dans la {ourn^. 

Le 6, la dcaquaoiatioD conliauaitf app^tit tr^-prononcd^ 
convalescence. 

Gu^risoD le i5, 

N» 3. — ( M. Tacheron ). 

Derillers (Robert) , ig^ d* seise ans 9 d*un tenip^rament lym- 
phattco - sadgain , d'une forte constitution , flit ^pm^ 4e'^4 i^n-^ 
vier 1817, d\ine c^phalalgie stis-orbitaire tr^s- forte, avec lassi- 
tude dans tons les membres, horripilations vagues, 'doiileur» 
lombaires trfes-intenses; sueurs a^sez abondantes. 

Le lendemain- a5va<tcun changement, fi^vre assev IbrtoJ Ti*- 
sane ftorge U de ehiendent. 

I>anslanait, agitation^ d^lire et insomnie ; c^phalalgie tr^^in- 
tense, soif trfes-vive , sentiment de chalcur insupportabfe. • • 

Le a6 au xnatin, les symptdnies ^talent h. pen pr^s les m^nibs ; 
cependant le d61ire avait cess^. Limanade vigitdtc- DiLipti ef> 
agitation extreme, soif tr^s-vivedans la nuit. * . • 

Le 27 an matin, faiblesse extreme 5 inquidtiide, somholeiice, 
diminution de la fi^vre 9 douleurs lombaires assdt vi'^s, sentt*- 
ment de cfaaleur dans la gorge; sur les sept k huit heures, ^up- 
tion au visage de petils boutons rouges 9 ronds; le soir^im^m^ 
Option au Irene I aux bras et aux cuisses, mal de gfS^^ pXuts 
fort, deglutition un pen g^n^c; nuit un peu tranqtiRIef, c^pfia*^ 
lalgie et douleurs lombaires plus in tenses, mal de gprge plus 
fort, fi^yre presque nuUe. * ^ - " ■ *'i'* 

Admis k la cliniquele 28 Janvier, cinqui^me'jpur de M hikla- 
die, 11 pr^sentait les symptdmes suivans : gonflement et tumdfbc" 
tion de la face, boutons plus rouges et 6tendtiS', pro^ministitt^aQ 
dessus de la peau, apparition sur leur sommet d'une' petite J^i^si- 
culc coutenant un fluide presque sans^ couleur,' le visage *^ait 
presque tout convert, la poitrine en pr^sebtaitbien moinsV^"^ 
suite les bras et les extrt^mil^s infSrieureS^ douletirs IbmBfefrcs 
moiudres, disparition enti^re de lafSdvre, c^phalalgle pAiTorle, 

Tome 1*'. ■ '•■■'" '5 ' ' 
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Le 10, yeux larmoyans, pouls petit et plus lent, deux Belles. 
Dicoction de kin. iteux fois, infi de chic, et de 1/aurr. avtc 
oxymel $impU, un tavern* , un bain de pieds^ bouiUon. Som- 
meil asses tranquille dans la nuit, l^g^re difficult^ de respirer; 
un peu dc d^lire. 

Le 11, augmentation de T^rysipMe, front, nez et yeux tr^s* 
gonfl^s et d'un rouge tr^s-fonc^; du reste m^ine ^tat. DScoc, 
de kin. , petit-dait avec ie tarn. , Umon. v^git. vinewe, 6oi$ 
de camphre et de nitre trots fais. 

Le la, l^vres gonfl^es, yeux& denvi-ferm^s, phlycttoes sur le 
nez, laissant ^oouler une s^rosit^ roussdtre ; peau br^lante , forces 
tr6s-abattues> pouls frequent, un peu d^velopp^^ abdomen gon- 
, fl^^ itn peu dur; constipation. Dans la nuit, face un peu moins 
enflamm^e, escarres tr^s-abondans sur le nez, l^vre inC^rieure 
tr(;8«gdnfl^e et parsem^e de boutons qui se couvraieht de pe- 
tites escarres blanches; haleine tr^s-f^tide, respiration un peu 
fr^quente et avec sifllement, selles involontaires^ accablement 
tr^s-prononc^. 

Le i3, figure enfl^e 9 yeux totalement ferm^s, langues^cfae, 
noirdtre, fendiU^e transversalement; dents et gencives encroiltto 
d'une mucQsit^ brune; chaleur de la peu tr^s-vive , avec s^che- 
resse; dans la nuit m^me dtat^ constipation. 

I^ i49 diminution de la tumefaction, commencement de la 
desquamation au front et au nez; pblycttoesde la l^vre in£§rieure 
affais&^s; oeil gauche commen9ant k s^ouvrir un peu, Taatrc 
toujours ferm^ ; soif assez vive , urines faciles. '^^ * 

Le i5> face beaucoup moins enfl^, langue humide sur scs 
bords, encore fi^che et chargde au centre, soif assez vive, fcspr- 
ration libre, loux par intervalle, expectoration facile d^ne ma- 
ti^re visiqueuee, chaleur de la peau presque naturelle; dans la 
nuit un peu de sommeil ; s^cher^sse de la langue. 

Le a6, mieux assez sensible; continuation de la desquamation, 
gonflement dc la face presque dissip^, app^tit. 

Le 90 1 convalescence. 

^ ^79 gu^rison. ^ 
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N^ 8. — Erysipele h lajambe gauche auec adynamie , suivi 
d'un dip6l a la memejambe. — (M. Chamberet.) 

Carrier (Luce), Ig^ de trente-sept ans, d*un temperament san-< 
gain et bilieux^ (^prouva, le 9 flor^al afi i5^ un malaise g^n^ral 
ayec douleurs vagues. 

Le 12^ sueurs tr^s-abondantes apr^s avoir bu du vin chaud 
mcri. 

Le i3, douleur vive dans la jambe gauche » sans apparence de 
rongeur ni de tumefaction. 

Le 169 tension etrougeur k la jambe. 

Entree la clinique le 179 11 offrait T^tat snlvant : 

L^g^re rougeur foncUr de la face^ soif assez vive, langue un 
pea brundtre au milieu, tr^s-sfeche, rugueuse et gerc^e/ selles 
ordinairesy. pouls petit, un peu frequent, dur; clialeur et aridity 
dela peau; mouvemens volontaires un peu roides ; crotite comme 
pustuleuse k la partie ant^rieure de la jambe, suite d*une exco- 
riation qui eut lieu il y a quinze jours ; rougeur assez intense, un 
peu fonc^e , disparaissant momentanement par Pimpression clu 
doigt. avec tumefaction, renitence depuis les deux tiers sup^- 
rieursdu tibia jusqu'k Tarticulatlon da pied, et en haut jusqu'& 
I'aine le long de la partie anterieurp de la jambe , et interne de 
lacuisse; chaleur de la partie, et douleur vive (|uq le toucher 
augmentail; glandes iuguinales douloureuses et un peu engor- 
g6es. Petit-laitt tarn. , inf. 6aurr., oxytn. pdetuo 4av>, fomen^ 
tations 6molL 

Le 19 , prostration des forces, s^cheresse extreme de la langue, 
chaleur s&che de la peau , soifi, tumefaction considerable de la 
jambe avec rougeur tr^s-foncee; diminution de la tension de la 
cuisse; constipation, pouls petit, concentre. Liman, via, hols 
^ camphre nit, , d6coc* de kin., foment* de kin, 

Le 20/ m^me etat ^ leger assoupissement continue! , une 
selle. 

Du 22 au 25, moins d'assoupissement ^ soif tou fours assez 
vive, chaleur et secheresse de la peau; dans la nuit, leger deiire 
ctplusieurs selles involontaires; jambe fort tumeflee, d^un rouge 
foQce, et comme avec des plaques de gangrene. 
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Le 26 5 langue moias s^che et moins rugueuse » selles volon- 
taires, pouls petit, frequent. 

Le 279 langue s'humectant un peu, plusieurs selles involon- 
taires, diminution dugonflement et de la douleur du membre. 

Le Zoy langue humide, un peu d*app6tit, une selle, sommeil. 

Le Sprairialy terminaison de r<^rysipde; forces et app^tit. 

Le 7, convalescence confinn^e; volume du membre comme 
dans r^tat ordinaire ; desquamation , petits abcfes sous-cutands k 
la partie inf^rieure exte^ne de la jambe. 

Sortie, le 3 messidor. 

N** Q. — Erysipele dlafaceavec adynamie — (M. Gilbert- 

Savigny ). 

Guichin (Jean), dg^ de soixante ans, cocber de profession, 
d'un temperament bilieux, fut pris, le 1*' vend^miaire an 12, 
d^anorexie avec envie de vomir,. c^phalalgie, douleur vive dans 
le col et deglutition trfes-g^n^e ; ces divers sympt6mes augmen- 
tferent lentement pendant quelques fours ; bientdt la face se tu- 
mefia et devint douloureuse , diarrh6e trfes-forte (^ trente A qua- 
rante selles dans I'espace de vingt-quatre heures ). Tisane vi- 
neuse* Depuis ce temps fii&Vre tous les jours, avec des redou- 
blemens tous les soirs , sueurs abondantes pendant trois nuits. 

Entre k la clinique le gvend^mialre an 12 , ii ofTrait les s^mp- 
^tdmes suivans : region frontale de la t6te douloureuse, yeux 
larmoyans, tumefaction, douleur et rougeur du nez, des joues 
des pavilions des oreilles , peau' pr^sentant 9^ et Ik quelques 
ecailles furfuracees ; langue blatkchdtre , naus^cs fr^queotes , 
boucbe amfere et s^che, leg^re douleur dans la gorge , pouls et 
cbaleur de la peau naturels. Eaii tnin., inf, de iourr, , miei» 
lavemenU 

Le 10, douleur trfes-vive des joues, vomissemens abondanj 
de matiferes am^res, toux et l^g^re expectoration., pouls frequent, 
gonflement erysipeiateux presque dissip^, peu de sommetl^ ^^ 
selles liquides. Petit-iait tarn, \ 

Le 11 9 le malade se plaignait de ne pouvoir ni boire, ni 
tousser^ ni expectoi^er; douleur tr^s-vive en avalant, difficult^ 
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extreme de parler^ pouk fort, plein etfr&juent, insomnie; dans 
la nuit deglutition toujours tr^s-p^nible, quelques craohats 8an<- 
guinoleas, plusieura seUes.Uquides. 

Le 13^ naus^es , langue couverte d'un enduit blanch^tre 
^pais 9. visage toujours rouge et douloureux , chaleur tr^s-ferte , 
poiils frequent et ^lev^ 9 soubresauts des tendons y l^er d^lire f 
bouche tr^s-am^re 9 insomnie; le.matin^ nausdes tr^s-fr^qUentes, 
boache pleine de mucosites 9 visage tr^s-rouge malgr^ que la 
desquamation commen9dt k paraitre , pouls moins ^levd qu'hier 
soir. 

Les i3 el 149 m^me ^tat ; c^phalalgie plus intense ^ pouls fr^-- 
quentet petit , langae blanchdtre tr^s-arlde, un peu de sommeil. 
Bain de pieds. 

Le i5, face moins rouge 9 c^phalalgie tr^-forte, insomnie, 
selles fr^quentes , coucher en supination , langue s^che , ventre 
m^t^orisd. 

Les 16 , 17 et 189 augmentation de tons les sympt^mes; mort 
dans la journ^ du ig sans rdle ni convulsion. 

▲ UTOPSIE. 

La face £tait gripp^e , inject^e , les yeux k demi fermc^s , la 
bouche entr^ouverte , laissant ^couler une liqueur noirdtre , les 
membres ^tendus et roides. 

Crdae. II y avait une quantity remarquable de s<^rosit6 ( une 
once et demie ) 9 tant entre les meninges et dans les ventricules 
du cerveau qii*^ la base du crdne. ^, 

Cavitd thorachique. Les pounions avaient avec la pl^vre 
beaucoup d*adh^.rences anciennes ; celles du poumon droit ^lalenl 
beaucoup plus nombreuses et plus fortes. Le lobe moyen du 
droit ^tait rouge4tre9 dur, non crepitant, de la consistance 
du foie 9 extr^mement adherent au jofi^diastin qui avoisjne le 
coeur; il offrait k Pincision un liquide ^pais, grisdtre, purifovme; 
le«reste.des poumons ^tait sain. 

Le piricarde 6iait par-tout adherent au coeur, sur-tout a 
droite 011 il ne put en i&tre sc^par^ saas en d(6chirer la substance, 
le coeur peu volumineux n'ofifrait dans les cavttebdroites 
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qirim peu de sang noir coagiiH ^ mais dans ses cavity gau* 
ches plus dilat^es que les droiteS) on remarquait k uoe des 
valvules mitrales une ossification bien marquee qui paraissait 
presque d^tach^e de la valvule ; on observait de m^me. It la base 
des valvules aortiques, des points d'ossification et de cartilagi- 
nation. L'aorte n'^tait point dilat^e. 

Ahdomen. Les intestins ^taient boursouffl^^s de gaz, mais sains 
d'ailleurs L'estomac peu distendu contenait une petite quantity 
d'une liqueur analogue k celle qui sortait de la bouche. Le foie 
volumineux avait des adh^rences centre nature avec le dia- 
phragme; son lobe gauche offrait k sa face conveze une substance 
lardac^e de la largeur d'un icu , p^n^trant dans la substance de 
ce viscfere k deux ou trois lignes de profondeur. La v^sicule bl- 
liaire contenait des concretions poly^dres de la grosseur au plus 
de graines d'oignon et d'une couleur d'un vert noir^tre ; le 
canal cystique et chol^doque en ^taient remplis. La rate triple 
de son. volume ordinaire ^tait si tendre et si moUasse qu'elle se 
r^duisait en bouillie rougedtre k la. moindre pression. Les reins 
e talent plus rouges que dans T^tat naturel. 

IN** 10. — Erysipele complique d*une phlegmaaie gastro- 
inlesUnale ayec aiaxie* — ( M. Lasmeras). 

Ghapuis (Joachim), k^^ de quarante-deux ans , boulanger^ 
d*un temperament bilioso-sanguin, fut pris, le a5 juillet i8o8, 
de naus^es avec envie de vomir et c^phalalgie sus-orbitaire tris- 
intense. 

Le leudemain , vomissemens de mati^res jaundtres et d^voie- 
ment. 

Le 25 5 fi^vre tr6s-forte avec frisson et acc^s de chaleur qui se 
succ^dailent aite^nativemeut. 

Entre k la clinique le 26 , il offrait les symptdmes suivans : 
peauchaude et halitueuse , ^rysip^le occupant le nez et les deux 
pommettes; cephalalgieyboucheanpifereylangue humectee recou- 
verte d'un enduit jaundtre sur le milieu , envie de vomir , ano- 
rexie, devoiement, urines faciles , pouls plein, acc^ier^ et dur, 
sentiment de lassitude , soif intense. Ip6cac anha 18 grains 
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tt 1 grain dt tartrite de potasse anVinuhvU , petit-iaU idul- 
cor6, inf. de 6aurr. tnieUde, foment, ifo sureau. 

Le 37 f diminution des sympt^mes gastriques , ^rysip(;le dans 
le m^me ^tal. 

Dans la nuit da 27 au 98 , d^lire. Le malin du 28 le d^lire 
etait furieux ; le malade ne voulait point se laisser toucher le 
poiils) et ne r^pondait aux questions qu'on lui faisait que par 
des injures. Inf. de kin. detix fois. Urn. v6g. 

Dans la joum^e du 28 et dans la nuit du 28 au 29 d^Ure con* 
tiiiuel et loquace. 

1^ 39 , r^sipUe gagnait du c6t6 du front et sur la tempe ; 
les paupi^rcs ^talent tum^il^es , sur-tout la gauche y et la con- 
jooctive ^tait rouge et comme inject^e. Saigneedu pied, visic* 
mxjamhes et entre ies ipaules. 

Le 3o , ^lysip^le d*un rouge violet et tr^s-intense , paupi^res 
fenn^es pendant toute la ]ourn^e, ceil gauche enduit de beaucoup 
de mati^re chassieuse , l^vres et dents fuligineuses y muscles de 
ia face et des extr^mit^s fr^quemment agit^s par des mouvemens 
convulsifs; ^tat comateux; pouls petit et frequent, une selle 
iiivolontaire dans la journ^e. . 

Le 3i , sympt^mes beaucoup moins alarmansj disparition 
presqu'enti^re de T^rysip^le^ yeux ouverts 9 conjonctive encore 
fouge, langue muqueuse, soif intense 5 pouls plus fort ^ point 
de convulsion de la face y hi soubresauts de tendons y assoupisse- 
ment presque continuel. Inf. de kin. > petit-iaii avec tamarin 
a 1 grain de tartre stUney Umonade vineuse » ifols de camph. 
tt de nit. quatre fois, 

Le 1** aoiHt , mieux un peu moins marqu^ y assoupissement 
plus grand, convulsion des muscles de la .face; langue ^rouge 
ct s^che , sclie dans la joum^e , urines faciles , toux y crachats 
mucoso^salivairestr^s-abondansy chaleurde la peau halitueuse , 
pouls petit et frequent. 

Da 2 au 4 » m^me ^tat h peu peu pr(;s , faiblesse et assoupissemen t 
continu y persistance de la convulsion des muscles de la faoe. 

I^e 5 , mieux plus sensible y faiblesse assez grande , disparition 
^t tons les autres symptdmes. 

l^puis le 6 y convalescence ; le malade alia toujours de mieux 
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en mfeux. On augmei^ta gifaduellement sa notfrriture 9 et on 
prescrivit quelques ^vacuans. Gu^rlsm le 17 aoOlt. 

N° 11. — jErysipele a la face et Ugere peripneumonie. 

(M« Leseurre). 

Oyon (Louis-Antoine)) &g& de cinquante ans 5 d^un tempera- 
ment bilioso-sanguin , fut pris, le 10 avril 1808^ d*une fi&vre 
tierce qui ne dura que quelques jours. 

Le 28 avril, lassitude g^n^rale avec frissons 9 anorexie^ douleur 
l^g^re k la poitrine , toux. 

Le 2§, rougeur et tumefaction k la joue droite, pouls pleio 
et frequent, langue rouge et un peu s^che, constipation 9 dou- 
leur de poitrine tou jours intense, toux, difficult^ de respirer, 
crachats visqueux m^l^s d'up peu de sang. Sangsues auaijugut$ 
p6dituves , inf. de sureau mieiUe , lavemenU 

Le 5o, diminution de la rougeur, du gonflement et de la dou- 
leur de la face , toux et difOcuUe de respirer moindres. PetU- 
iait iduic. , inf, de hourr. et sureau, 

Du !•' mai au 9, tous les sympt^mes, taiit de I'drysip^le que 
de la peripne^monie , se dif sip^rent graduellement , et le malade 
sortit de Thospice le lo mai. 

Le 2 mdi y apozSme cf^icorac6 avec te set. 

Le 5, casse, manne avec ia rhubarhe. 

N° 12. — Erysipele accompagne de gangrene et cTune 
longue suppuration, -r- (M. Tacheron). 

Un ^ysip6Ie qui s^^tend sur une partie oedemateuse , indiqae une suppa- 
ration profonde ^ on la gangrene de la peau. 

• DuPUTTREir, cUnique externe* 

Un vidangeur, dg^ de \ingt-huit ans^ s'^tant fait une l^g^i^ 
piqOire au doigt , ^prouva une douleur extr^mement vive , qui> 
en peu de temps, donna lieu k un goni&ement Qed6mateux de 
la mtoie main et de presque tout le bras. Apr^s quelqiie temps 
de repos il survint un ^rysipMe accompagn6 d*une tumefaction 
enorme , qvii s'etendit de la maip jusque sur le bras. U entra 
alors jiFH6tel«Dieu, le 23 C^ier 181a; mais bient6t cet erysipHe^ 
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quittant les parties^ iaflSrieures , vint oceuper le bras en entier ; 
roed^me de la main et de Favant-bras diminuferent en m^me- 
temps que celui du bras augmenta; il y ei!lt r6nitence , chaleur 
et tension extreme de toute la peau. Le troisi^me jour, T^paule 
^tait elle-m^me tumiSfi^ey et quelques taches livides parurent 
sur le bras. Par la pression des doigts on sentait assez manifes- 
tement une fluctuation profonde. Pour donner lieu ii la sortie dn 
pus 5 et en m^me -temps debridement des parties recouvertes par 
rapon^vrose , il f ut fait cinq incisions assez profondes : la pre- 
miere au poignet 9 pour pr^venir les congestions qui y sont fr^- 
quentes ; la deuxi^me au coude oti d^j^ le pus s'^tait amass^ ; 
la troisi^me k I'^paule; la quaXri^me vers Taisselle, et la cin- 
qui^me sur le dos : celle-ci, comme on le con^oit, fut plus 
loDgue et plus profonde que les autres. L'^coulement de sang 
qui devait en r^sulter fut ]Ug6 n6cessaire chez un jeune homme 
eu proie k une inflammation aussi grande ; mais ayant 6i6 un 
peu trop abondante 9 il y eut faiblesse , chule des forces avec 
afiaissement et frequence du pouls. Quelques toniques lui furent 
administr^s; la peau prit alors de la souplesse, le pouls se relCTa; 
mais le cinqui^me jour il y eut encore un gonflement plus con- 
siderable 9 avec somnolence et prostration des forces : dans cet 
etat j qui indiquait le passage k la gangrene, on soutint le ma- 
lade , le plus qu'il fut possible 9 par les toniques , et entr'autres 
le kinklna. Mais d^jk, au sixi^me jour, les bords des plaies 
^taient gangrenes, et ce travail s^est continue jusqu*au hui- 
tifeme. Alorsdenouveauxsignes plus beureux marqu^rent presque 
d^j^ 8on. r^tablissement ; les mouvemens en effet devinrent 
plus faciies , la voix plus baute et le pouls plus €lev6. Bient6t 
autour des escarres on apercut les traces d'une veritable inflam- 
mation , le pus s'^coula en abondance , et vers le dixifeme jour 
les escarres commenc^rent k se detacher, la suppuration devint 
tr^s-abondante et le malade, d6}k fatigu6 par une petite toux 
avec des cracbats ^cumeux , faisait craindre. pour ses jours. Un 
regime alimentaire bien dirig^, des pansemens m^thodiques 
consistant en une large compresse troui^e et enduite de c^rat, 
appliqu^e sur toute la circonf(6rence du membre, recouverte 
ensuite par des plumaceaux, flrent surmonter tous les accidens 
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graves , et diminuer de beaucoup T^tendue des plates et Pabon- 
dance de la suppuration. La toux alors cessa , et le malade reprit 
de Tembonpoint. Vers la fin de mai, trois mois environ apr^s 
son entree It Tlidpital, il existait encore un I^ger gonflement des 
t^giimcns qui environnent le coude. Dans le mois dc juin , les 
cicatrices marchferent avec rapidity, et le malade fut gu^ri k h 
fin de ce mois. Le bras , pendant tout le traitement , fut main- 
tenu dans Textention. 

N** i!5. — Erysipele puatuleux ^ zona. — (M. Peiroleau). 

Liber (Antoine) , dg^ de cinquante-trois ans , d'un tempera* 
ment bilioso-sanguin , ^prouvait depuis quelque temps un ^tat 
de malaise et d'enuul , loi*sqne , dans la nuit du 9 au 10 ger- 
minal an 9» ce malaise augmeuta consid^rablement. 

Lo i3 t apparition de boutons au c6t<& droit du tronc. 

Le 18, les boutons ^taient confluens, aveo phlycttoes, ayant 
k leur base une ar^ole rouge.; ils s'^tendaient en z6ne de la iar- 
geur de la main, depuis le creux de Tcstomac et la partie sup6- 
rieure de la ligne blanche jusqu^au milieu du dos; ils ^taient 
nombreux ant^rieurement et post^rieurement ; douleur sourde 
k rbypocondre droit, tiraillement k T^pigastre, pouls faible^ 
constipation. Potion amire aiguisde de set. 

Le 29 9 teifUure de rhubarbej 1 gro$ ; Evacuation considti- 
rable. 

Le 23 , rinflammation diminuait , les phlyct^oes s^affaissaient 
et se dess^chaient. 

Le 27, nUdedne eomnvune. 

Du 28 au 509 hypocondre non douloureux, mieux sensible ) 
boutons totalemcnt dess^ch^s ; guErinon complete le 6 florial* 

N** i4. — Zona, — ( M. Tacheron ). 

Compte (Jean), k%€ de dix-huit ans , serrurier, d^un temp^' 
rament sanguin, d*une constitution peu forte, d^un embonpoint 
mediocre, sujet k des ^pistaxis, entra k Th^pital d^ la Gharft^ 
le 27 avril , pour un zona qui formait une ceinture large d^en- 
viron quatre pouces , et qui s'^tendait depuis la colon oe ver- 
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l^brale iiiflqu'4 la Ugne blanche , et occupaft le c6t6 droit du 
corps. Cette maladie avait commence » ie aa avril » par de petite 
boutons, se maoifestant pr^ de la colonne vertebrate; le mtoie 
jour il s'en est pr^sent^ sur la ligne blanche , et les jours sui- 
vans rintervalle qui restait entre ces deux points s^en est re- 
couvertt de mani^re que I'^ruplion formait exactement une 
demi-ceinture. Aucone d^mangeaison ni malaise n'a pr^c^d^ ni 
accompagn^ leur d^veloppement. 

Le a8 , le zona formait une denod-ceintnre assez r^uli^re au«- 
tour da tronc , ii occupait le c6i6 droit 9 k peu pr^s dans Tes- 
pace moyen qui s^pare la erdte de Tos coxal des c6tes* ster- 
nales^ en arri^re il d^passait un peu la ligne m^diane ainsi qu'en 
avant. Examinee s^par^ment^ I'^ruption ^tait form^e de la reu- 
nion d'un grand nombre de petites v^slcules transparentes dans 
lespointe oil elles commencent, et demi-opaques dans celles 
qui ont paru les premieres. Les v^sicules avaient une largeur 
variable, qui ^tait rarement de plus d'une ligne; leur forme 
^tait irreguli^rement arroudie , la pellicuie ^tait assez ^paisse 
pour ne pas se rompre par le frottement. Dans plusieurs points 
elles etaient r^unies en plaques irr^guli^res plus ou moins 
larges, applaties; tandis que les y^sicules des cr&tes 6taient 
arrondies et presque h^misph^riques. Ghacune de ce v^sicules 
^tait entour^ d*une ar^ole rouge, dontla nuance variait selon 
que la v^sictde ^tait plus ou moins ancienne; elle ^tait d*un 
rose yif autour de celles qui commen^ent ^ et d*un rouge livide 
autour de celles qui 6taient plus anciennes. Dans rintervalle des 
v^icoles on apercevait quelques points rouges , dont quelques- 
UD8 ^taient surmont^s d\iae petit point brillant qui paraissait ^tre 
uoe v^icule commenQante; sur d*autres, il n*y avait rien de 
^mblable^ les v^sicules qui n*etaient pas rompues ne causaient 
aacune douleur ; mais aussit6t qu*elles T^talent, une d^man- 
geaison assez vive se iaisait sentir et 6tait douloureuse k la 
pression , aucune chaleur n'aecompagnait cette sensation; toutes 
left autres fonctions ^taient dans T^tat naturel. Tisanne adau- 
cissatue, tease de vin. 

Le 39, v^cules en g^n^al plus larges, plus confluentes 5 le 
liquide qu'elles oontenaient pr^entait presque par-tout une 
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tdnte brundtre* ' La plupart des petifs pointa rotigeft o&aient 
k leuF somraet ane petite v^sicule, il y en avait encore plusieun 
qai n'en pr^sentaient point. Dans. qudk|ue8 endroits les v^sicules 
■^taient rempUes et remplac^es par des croiiles d'une couleur 
brune fonc^e; ces croiites ne se. pr^sentaient encore que pr^s 
•de la ligne blanche et de la colonne vert^brale, endroits oii 
r^niption avait commence 9 les ar^oles qui entouraient les y6- 
sicules ^talent moins vives que la Teille ; le malade ti*^prouvait 
presque plus de d^Smangeaison. 

., Le 5o avril, la marche de T^ruption ^ait loufours rapide, 
beaucoup de y^sicules ^taient rompues et remplao^s par une 
crotite d'un rouge Jaundtre t Tar^ole ^tait moins ^tendue et avait 
une couleur moins fonc^e ; dans quelques points, il r^uitait de 
la reunion de plusieurs v^sicules des boutons qui ressemblaient 
k ceux de la variole , on en voyait m^me qui offraient au centre 
un point grisAtre ou une depression en arr^re ; un grand 
nombre de v^sicules ^taient r^uuies et formaient une plaque de 
la grandeur de la main 5 dans laquelie n^anmoins, en regardant 
de pr^s , on voyait plusieurs interstices rougedtres oil I'^piderme 
n'^tait pas soulev^ ; il n'y avait pas de douleur except^ quand 
les v^temens frpttaient les T^sicules ouvertes. 

Le i"mai, la marche deT^ruption etla desquamation conti- 
nuaieut tou jours k se faire; du reste Hen de particulier. 
i Le a mai, la desquamation s'op^rait aVec rapidity ; une croAte 
jaune rougedtre succ^dait aux v^siculest et prenait ensuite une 
teinte brune ; celles qui s'^taient desd^ch^es ressemblaient h de 
petits boutons que Ton arrachait^ et offrait une tache semblable 
k celle qui serait form^e par un peu de sang dess^cfa^ ; dans 
I'endroit oil T^ruptiou avait conunenc^, on voyait des tacfaes 
blanchdtresformeespar la desquamation de P^piderme; ces taches 
occupaient rintervalle des croiites ; celles-ci ^taient encore tr^^ 
adh^rentes et paraissaient vouloir se detacher de la circonf^rence 
vers le centre. Un petit nombre de v^sicules contenaient encore du 
liquide, dans les unes il £tait incolore » dans d'autres il.^tait pu- 
rulent. 

Le 5 mai, presqne toutes les vMcules ^taient dess^ch^ ^^ 
reipplac^e^ par des croiites noirdtres^ jauaes ou rougedtres. 
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le 4 xnai) la s^oheresse 6tait complete, les lig;ne8 blanches 
s'agrandissaient, et les creates continuaient 4 se detacher par 
leur circonC^rience. Gu^rison le i5» 

N' i5. — Zona et erysipele miliaire. 

Bullier, gallon marchand de vin, dg^ de vingt-cinq ans, res- 
sentit, le i*'fructidor an iS? dans T^paule droite, line douleur 
assez vivey centre laquelle il employa des frictions avec la fla- 

nelle. 

Le 5 , il parut sur le c(M droit et ant^rieur de la poitrine une 
Eruption qui commen^a par des cloches qui s*affaissaient en- 
suite, et faisaient place ^ une vive rougeur de la peau; cette Erup- 
tion s'^tendit jusqu^k la par tie post(^rieure dii thorax, et au bras^ 
du m^me c6i6. 

Du 8 au 9, cEphalalgie avec fi^vre, frissons , douleur et cha- 
leur tr^s-intenses dans toute Tc^tendue de r^ruption. Inf. dc 
mreau, camom. et tnieU 

Admis k la clinique le i a , ii ofirait T^tat suivant : 

Langue jaundtre et s^che, bouche am^re, soif assez vive 9 Erup- 
tion d^un rouge tr^s-intense, avec une.LEg^re cuisson y s'Etendant 
depuis lapartie antErleure droite de la poitrine) jusqu'4 sa partie 
moyenne et postErieure, sous la forme d^une bande large de 
quatre pouces environ, laquelle passant sous I'aisselle droite, et se 
portant jusque sur le bras, du mEme cdtE, prEsentait Taspect 
dune dartre vive, recouverte par place des dEbris des vesi-. 
cules ouvertes. Eau mindr, , infusion de iourracfie avec 
oxymei. Plusieurs vomlssemens de mati^re jaune tr^s-am6re, 
tpoisselles. •- 

Du i3 au 22, diminution graduEe de TEruption; Idg&re dou-: 
leur sous I'aisWle avecun peu de gonflement; paroxysme k midi,. 
caractdrisE par des frissons gEoEraqx de deqx beujres; cinsuite, 
chaleur, rougeur et cEphalalgie sus-rorbitair^, pp^ls fort, pleinet^ 
frequent, soif, langue blanphdilre vers son milieu. Petit-iait, 
tarn. , inf. chic. >et tour. , deux lavemens. 

Le a3> langue top jours chargEe d'unJEger enduii blanchtoe^^ 
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pouls k pett pr^ maturely engorgement de I'aisseUe douloureux 
Le a6, dessication. 
Le 284 desquamation. 
Gu^rison. 

N'^ 16. — Affection aphtheuse. — ( M. Gu^rin. ) 

Demar (Georges) 9 dg^ de huit ans^ d'un temperament lym- 
phatlque et d*une tr^s-faible constitution, entra k Plidpital des 
Enfans le 5i d^cembre 1806, pour se faire Iraiter d'une teigne 
furfurac^e. Deux mols aVant, cet enfant avait une aphthe k la 
partie interne de chaque joue, qui r^sista k Temploi souvent r^- 
,pet(^ des gargarismcs : depuis le 10 mai 1808 jusqu^au i5 du 
m^me mois, jour 0(1 la maladie fut soumise k robservation , I'l 
avait ^prouv^ d'abord du malaise, puis de la fi^v^e, de Tamer- 
tume dans la bouche, de la douleur k T^pigastre , avec c^phalal- 
gie et naus^es. 

]Le ai mai, on prescrivit Tt^m^tique qui d^termina plusieurs 
vomissemens et la disparition des sjmptdmes gastriques, k Tex- 
ception, cependant, de Tamertume de labouche qui persistait. 

Le i5 mai, la fi^vre se manifesta de uouveau, et sa cessation 
fut suivie d'aphthes qui se miontr^rent primitlvement k la l^vre 
inf^rieure , puis se propagferent dans toute T^tendue de la 
bouche. 

Le 1 5, les aphthes de la l^vre inf^rieure formaient un enduit ^pais^ 
blanchdtre, large d'envlron six lignes sur dix-huit de long, s'^^ 
tendant du haut en bas, depuis la partie sup^rieure et interne de 
cette l^vre, jusqu'k Tendroit oil la membrane muqueuse, aban- 
donnantcet organe, se porte sur Tarcade alv^olaire ; et, dans le sens 
de sa longueur, depuis une commissure jusqu^k Tautre, k la 
Ifevre sup^rieure et aux parties internes des joues , od ils ^taienl 
un peu moins abondans, et formaient des plaques anguleuse^ de 
diverses figures, qui laissaient entr^ell^s des espacesoi^ la mem'' 
brane muqueuse non uk^r^e pr^sentait ^videmment un't^at de 
phlogose; ^ la langue, ils ^taient tr^s -multiplies, sur-tout verd 1^ 
pointe et les cdt^s de cet organe; leur nombre allait en dimi' 
nuant da c6te de sa ba8e,.et il ne paraissait point en exister au 
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I ^e\k du trou borgne ; k sapartie inf^rieurCy ils ne d^passaient pas Ic 
freia ; toutes ces parties ^talent enflamm^es et tum^fi^es. L^irii- 
tation que causaient ies nlc^res d^terminait une salivation abon- 
daiite, et le contact des alimens ^tait si douloureux, que le ma- 
lade ne prenait qu'avec difficult^ Ies plus mous. Limon* » 6m»i 
de piedsj respiration de ta vapeur de i'eau, gargarisme avee 
I'oxyniel et miet rosat , trots sangsues A chaqtiejoue. 

Le soir, chaleur qui se prolongea assez avant dans la nuit 

Le 16 mai, sixi^me jour de la maladie, gonflement un pea 
moindre 9 pouls sans ii^vre. 

Le 18 , tumefaction beaucoup diminu^e, aphthes ayant moins 
d'etendue et moins douloureux, contact des alimens moins p£- 
nible, salivation bien moins abondante. 

Le 20 9 disparition d'une grande partie des ulc^res; tr^-peu de 
roug^eur et de gonflement, bouche moins mauvaise.^ Pe^il-loil 
nitriy iiman. , inf., garg> obvec Veau de guimauve et Ic tmet 
mat. 

Le 22, douzi^me jotir de la maladie, mieux tr^sensible. 

Le 27, detix sangsues d chaguejouej afin de determiner la 
disparition de quelqucs aphthes qui restaient encore k la mem« 
hmne muqueuse. 

Le 5 juin, vingt-cinquifeme jour de la maladle, gu^HsOn com-> 
pl^e. . 

*^' 17. — Ptyalisme et affection aphtheuse des dwersespar^ 
ties de la boudie ,'d la suite du traitement de la gale par 
le mercwre. — ( M* Gonnet. ) 

Malozaga, ^dede vingt-un ans» Italienne, d'un temperament 
lyniphatico'sangainy.entra k la Charite, le 5i d^cembre i8o5» 
pour une angine gutturale dont elle etait affectee depuis qua-^ 
^Qtc-cinq jours. 

Maride k viiigt«-un ans , elle devint enceinte, et contracta, dans 
le dernier mois de s^ grossesse, la gale. Un chirurgien ordoima 
'I^s frictions avec une pommade od entrait le mercure ^k forte- 
<Iose. A la dixi^me friction ^.le reni&de porta son action sur Ies 
glaodes salivaires dont la secretion devint de plus en plus abon« 
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dante, malgr^ la suppression de ce remade. Le ptyalisme fut tou- 
jours trfes-abondant 9 sans qu'il y etlt aucune tumefaction dans la 
bouche. Cinq jours avant son entree k Thospice , toutes les par- 
ties de la bouche se gon(l6rent et augment^rent tellement que la 
face particip^it k cette affection. 

Examinee le 1" jauvier 1806, cette malade offraitr^tat suivant: 
face tum^fi^e et volumlneuse 9 langue ^palsse et recouverte d^un 
enduit blanchdtre tirant sur le jaune; salivation abondante etin- 
volontaire, haleine tr^s-f^tide, «oif ardente, anorexie, difiicult^ 
dans la prononciation , douleur dans la region ombilieale, cons- 
tipation accompagn^e de t^nesme 5 selles teintes de sang ; 
tout rint^rieur de la bouche 6tait recouvert d*iHie Eruption 
aphtheuse. Inf. de tourr. , chic, garg. d6tersif. 

Le 2 9 aphonic presque complete, langue ^paissie^ int^rieur de 
la bouche enti^rement ulc^r^, constipation. 

Le 4) tumefaction des parties moins considerable, parole plus 
facile, langue un peu plus libre et ncioins charg^e; ptyalisme 
abondant. 

Le 5 , purgatif. Selles tr^s-aboudantes. 

Le 6, la malade pouvait un peu sortir la langue qui offralt 
une couleur rouge, yermeiile, tr^s-sen$ible ^u contact des all- 
mens ; la tumefaction dlminuait insensiblement ; parole plus libre, 
dents vaciUantes. Boide camph. et nit., g^'^g* dekin.^ camph*, 
inf. deifour. et chiend., tniei, houiiion^ 

Le 7, mieux sensible. MSdecine. Liberte du ventre. 

Le 9 , dents vacillantes et douloureusesf boutons aur les bras 
avec une leg^re demangeaison ; apparition de la menstruation qui 
fut trfes-abondante pendant trois jours. 

Le 1 1 , interieur de la bouche et langue tdujoiirs trfes-sensibles 
au contact des alimens, sur- tout du gargarisme ; deglutition g£- 
nee, boutons entre lesdoigts^ et ensuite par-tout le corps i avec 
une vive demangeaison : o6te droit de la bouche plus douloureuxj 
quele gauche; douleurs abdbminales, constipation. Lutvemei 
purgatif. 

Les 12 et i5, selles assez copieusef; cessation des doiileurs dxi 
ventre^ bouche presque netoyee, joues bien diminuees, gen^ 



cives et deats movns douloureuses^ gale trte-iatenie ayec vnt 
forte d^mangeaison. 

Ihi i3 au i5, ptyalisme diminuant beaucoup'; cd^^ droit tou- 
jours un peu plus yolumiueux et douloureux; Eruption psorique 
trfes-apparente , bpn app^tit^ selle r^gulifere; Hueurs assez abon- 
daates dans la nuit. 7^. suxlor,, tis. de pat.^ lo gr.de soufr^ 
mblivfU. f 

Du i5 au 1$, tons Ics symptdmes de la booche avaient dig- 
paru , k Texception de la douleur des dents , grosses mollaires ; ^ 
d^mangeaison plus forte la nuit que le jour. 

Du 18 aii a49 ^^ dents n'^taient j^us dbuloureuses; ditninu- 
tion de T^ruption psorique. Pommade composie de fieurs-de 
! foufrCf d'axonge et d^amtnoniaque* 

I Le a6 , diminutton marquee tant des bontona que de la d^- 
j mangeaison. 

I Le a8, bbutons k peine ^ensifaled, prurjt encore un peu in* 
commode. Bains* 
Guirison, le 5 fdvrier. , .. 

£n portant un; examen '^ttetitif.fipi: 1^ .quince ojb^e^v^lioiis 
d'irysipiie ^rappoftiSee , Pon voit qiie lea n*** x*",. 3 et Sent 
mii une marcheirJgutJLd^^ qibe las phlegmasie n'a dte qu9 
passagere, rappUcadon- dea mng^utt^, <ie^ bqi^sims ddr 
tdjranteM) dea bains depieda, unvQmitlfis^ixx^mat;r4 d^s rin->> 
^asion de Taffection, et un purgatif eif^rha sa tenui^aison^ 
t>Qi fait la base du traitehxait ; il a en effet^p^si ^ mais aus^ 
'dmaladie <£t^it peu intense. < 

Len' 3 s'offritavec des ^ptd*^ .asoz intenses; cepen. 
isLxA la terminaison fut heureuse; on doit Tattribner k la 
formatiou des deux abc^s qui partrrent, l\in sous le tiasu cellu- 
lalre de la paupi^re inf<irieure , et I'autre sous le ciiir cheTelu. 
La decoction de iinlina , les boh de camphre ei de nitre ^ 
le peiit-lait auec tamarin^ et les fomentations de guimauffe 
Tome I". 8 
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dante, malgr^ la suppression de ce r^ ' ^ ,«ment antinhloffu^ 

)ourstrfes-abondant,8ansnu'it^ ^^l«ai^t auUpWo^^ 

Douche. Cmq jours avant sc- y^f-ux^ •. r^ • 

ties de la bouche se goiif»- v^^^^^ ' '''' ^^ ^ ^"^''l 

face parlicipait k cette ,f^*Py^^ intense de la parotide 

Examinee le i*' jar y " i-'^^^ graine de Un nitree. U 

face tum^fi^e et yr ' ' <)/ "^"^^ ^^^'^^^* moins in tenses, mais k 

enduit blanchdtr ^> ^'y'^ffikZde^^^^ plus douloureuse j on pres« 

volontaire, ha* •', ' >"//^*'^ai ne procurerent que peu de soula- 

dans la pron -".' ,-i^''j>^f^^^^ d'enr^it^rerrapplicationl( 

!!^7 r .•y^<i^ adHiinistration d W vomf^Z/'ei 

tout rmt •' ,/ ''^ ,iaV^ y 1 

. u*u ''>V^Wre> ^P^^^ ^^^ moy^s., aucun change 

C^^'\'nii parait plusdimcilej. et la.langue devien 
J - ^^j^d^^^^ea-, les jours suivan^, l?s symp tomes pa 

^Jf^ ^er et Terysipele disparait ; a cetle ^poque , oi 



^^/ d^ ^g(iohct^6mUif€^i doniie lieu, le l^ndemain 

> Hit ^^^ saltans f le pouls est dev^ et frequent) lalangui 
j^/^", ^jomen dur, tres-douloureux et tendu, la constipa 
s^^^'^iste'jon prescvitnlox^ l^.pili^'les de savon. Lesmeme 
^^^ \^fjxes persistent encore pendant quelques jours, mais i 
^^\j^t aprte des selles prbdigieusea a-Teo coHques ; enfin, I 
^js(»i ^ P®P^^"^^ -lieui ai -bout a'uHocttft^ip tenaps; Dat 
^^lle cirdcmsiMnc^y & '^ecRiwd^^^^TiS^ai^Wlipudi^erm 1 
gyiiij)t5mes't5[ui se soht manifestos apres^-soncaximiriistratioa 
^cst utt^ 'qtl'estibn- que ^notiS'v'posaDs \a > tout liiddtein sage ( 
fidMe obser^ateur d^'cfl^'^uepeuvent prodiriire des' medic 
mens ^onnes'int^rhpestitement.daBS-'le'cofii'ft d'ttUjB maladi 
cette manidre d'agir peutdonner liettabeaucoiipde n^flexionj 
oous ^esp^rcHis qii'jftU^iserf^ ■ viYemep,t sentie gaj^^ ^oa lepteurs< 
' Le.n^5:pr&e»ife ime;yariet4 qui a'ofrja q«el<juefois, c'ei 
Feryisipele uritcairei^H^g^ de cette pWegmasie est aa geno 
©t a. la jambe di^oite, ^a, marehe est r^guliere ;, les sqngsuesa 
iifulpe$ urhvomitif.^tMne infusion de. boufcacf^ ache vent 
gOi^riaom 
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Les n^ 6 , 7 et 8 nous ofireut , 1^ deux premiers , an 
^rysipele a la face avec adyuamiey ,Ia terminaison en est 
beureuse; le traitement CQUsiste dans des boissons rafraichis- 
sanies y des aangsues auxjugulaires, des pesicatoires aux 
misses e\ dea pedilaves* On administre au n*" 7, la decoction 
de lintina et les lea boh de campltre el de nitre , parce que la 
maladie parut plus intense que le n^ 6. Chez le n<* 8 , la 
pli/egmasie se porte a la jambe gauche et se termine par ua 
abces dans cetto meme partie; on present dans^le traite** 
ment le petit-lait avec tamariiiy Tinfusion de bqurracke 
avec Voxymel , l&s lauemens , la limonade vineuse , lea bola 
de camphre et- de nitre , la decoction de kinhina prise inte-^ 
rieurement et en fomentation y'po^vce qu'il existe des plaques 
gangr^neuses sur la jambe* 

Le n"* 9 prend j des I'invasion, une marche tres-viojente , il 
existe unediarrheeabondantR quiamene une &iblesse extreme; 
plusieurs phlegmasies paraissent se compliquer ayec I'af- 
fectlon, et le raalade succombe. Uautopsie d^montre, en 
effet, des lesions des dLfferens organes contenus dans la poi- 
trine, Tabdomen et le crane; lesions qui .toutes sont ^de ua« 
bire a determiner ^ prises s^par^edit , une mort ci^rtaine; 
on ordonna Veau, minerale^ Finfusion de bourraclie y le 
felit'lait et lea pMiluvea. Peqt-on raisonnablem^nt penser 
ijue cet homme n'ejtait malade que depuis si peu de temps ? 
^on. sans doute, car les l&ions observdes au foie, a la rate et 
au coeur, demontrent, d'une znaniere ^vidente^ que ces 
affections avaient une invasion ancienne. Que pouvait faire 
k m^decine centre une affection semblable ? 

Chez le n** 10, Terysipele prit un caractere fprt intense., il 
y eut de Tataxief qn craignit un instant pour les jours da 
nialade; apres I'adminislration d!i* vo/nj7j/(m€thode^qui fut 
toujours xmse €n usage dans le traitement de ces phlegma- 
sies)^ il se manifesla. V€rs 1^ CQry:eau des symptomes graves, 
^uz de Testomac avaient diminu^, ils continu^rent pendant 
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quatre jours ; Fin fusion de hinhina et ta limonade i>igitale 

remplac^rent , lors de ces symptomes , le petit-tait edulcore 

et V infusion de bourracJie miellie ; une soignee du pied et 

des vdsicatoires aux jambes ei entre les ipauUs^ fur^t ^ga- 

l^mait ordonn& ; les symptomes c^r^raux persisterent encore 

& un degr^ tres-intense le lendemaiti de la saign^e ; mais , le 

joursuiTant, I'^tat du malade s'am^Iiora d'une maniere sen< 

sible, I'^rysipele avait disparu^ on n'en continua pas moim 

les toniqoes auxquels on adjoignit lepetit-lait auec tamarin 

et grain de thrtre slibie^ la limonade pineuse et quatre 

bols de camphre et de nitre* Le mieux parut un moment 

se drfmentir, la langue devint rouge et seche , rassouplssement 

plus grand; il y eut convulsions des muscles dela face: aa 

bout de quatre a cinq jours, ces symptomes disparurent, et le 

malade ofirit un mieux beaucoup plus sensible qui se confir-j 

ma par une convalescence franche et assurde. Doitton attri- 

buer Fam^lioration que pr^enta le malade , a deux fois difie- 

rentes , aux toniques quifurent employes? La saignde dupied, 

domparde avec ces m^mes moyens thdrapeutiques , n'a-t-elle 

pas dii agir avec moins d'eflBcacitd, parce qu*elie n'a point ^t^ 

suivie de m^dicamens moins exci tans? Eafin^ doit-on penser 

c^une boisson legerement gommeuse^ idalcorie avec un sirop 

rafraichissantf n'aurait pas aussi bien rempli rindication , que 

la decoction de hinhina j les bols de camphre et de nitre? 

Nous avons fait ressortir ces differences, afin d'dveiller Tatten- 

tion des ni^decins sur Temploi des toniques qu'on donne ti^op 

souvent dans ces sortes de maladies. 

Le n** 1 1 se compliqua d'une l^gere peripneumonie ; la me- 
tKode anti-phlogistique^ employee dans celte occasion , ame- 
na asses promptement une terminaison heureuse. 

Che% le n® 12, la pfalegmasie se montra d'abord a la 
main , puis elle se porta sur le bras ; elle pent £tre regard^e 
comme uu drysipile externe; le cinqui6me joiu:, la gangrene 
se ddclara dans la plaie, elle continua A iaire des progiei 



jusqu'aa huiii^oae jour. A celte ^poque, ram^Iioration devint 
deplus en plus sensible; cependant, la garrison n'eut lieu 
jgue trois mois apres, parce que Tet endue des plales el Fa- 
1 bondance de la suppuration prolongerent cette terminaison* 

Le n* i3 nous pr^sente la i?arit5l^ d'un ^rysip^le pustuleux 
I avec zona qui n'ofiPrit rien de parlicu]ier« 

Chez le to? i4, nous voyons tons les symptomes caract^- 
risliques du zona 5 la phlegmasle sui vit une marche franche 
et regiiliere; on prescrivit la tisane adouciaaante* 

Le n' i5 donne une complication du zona avec un <iry- 
Bipele miliaire ; on la combattit avantageusement par teau 
[tnineralej Finfusion de bourrache avec Toxymel ei lea lave^ 
\91en8 imolliens. 

Les n*»« 16 et 17 offrenl des exemples d'affection aplilheuse 
:«ssez ijit^ressans. 

On doit sentir, d'apr^ ces observations, que lea attentions 

i^uregimesulBsentleplus sou vent pour conduire cette phLeg- 

i»iasie a une teiTninaison heureuse : aTinterieur, onpeutdon- 

*er quelques dtSIayans comme Teau d'orge ^dulcor^e avec le 

piel , ou acidul^e avec le sirop de vinaigre j il faut s'abstenir 

pes topiques et sur - tout des corps gras ; les seuls qu'on 

Jourrail se perraettre, seraient des lotions avec une Wgere 

Sflfiision de snreau. Lorsque la maladie tienl k la «uppres- 

ffion des menslrues , d'une autre phlegmasie , d'une dartre , 

ifl faut porter son attention sur Faffection qui a disparu , et 

la rappeler soit au raoyen des sangsues h la vulve, soit 

Ipard'aulres medications, suivantla nature dela maladie. Si 

'esujet est plethorique, on diminuera la masse du sang par la 

^ignfe; I'erysipele nVlant tres-souvent qu'un symptome d'em- 

larras intestinal ou gastrique , on emploiera alors les moyens 

propres a dc'lruire cot embarras; si la tfete devenait tum^fiee 

avec menace d'accldens graves , il conviendrait d'appUquer 

Ters les parties inierieures, des stimulans tels que les v&ica- 
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toires^ les synapismes; toutefols, on deyrait fitre trfts-r^seni 
8ur I'emploi des toniques, tels, par exemple, que le tinhina 
administr^ int^rieurement ; cependant , dans le cas de gan- 
grene, si le pouls ^tait tomb^, on pourrait la prescrire, 
mais avec la plus grande moderation : ce m^dicaiiient devient 
tres-utile , lorsqu'il est ordonn^ a propos 5 tres-nuisible , lors- 
qu'il est intempestivement employ^ i on en ferait aussi usage 
& Fexi^rieur , dans ce cas seul^ment. 

Lorsqu'il reste^ apres la terminaison de la maladie, un en- 
gorgement secondaire de la peau ou du tissu cellidaire sous- 
jacentj on pent user des toniques directs, des vins aroma- 
tiques, des eaux min^rales sulfureuses en bains ou en douches. 
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cinqui£me genre. 



DARTRES- 



Les dartres sont des maladies cutan^es qui affectent le 
plus souvent une marche chronique , et s'ofirent au medecin 
observateur sous' des formes bien difi'erentes. Lorsqu'elles 
commencent k se montrer, on voit sur la peau un assem- 
blage de petits boutons pustuleux ou v&iculeux abondans, 
^pars ou rdunis, euvironnds d'une areole rouge, dont Tap- 
parition est annoncde par un sentiment de tension ti'es-m- 
commode, ou d'un prurit plus ou moins violent, Bientot 
les boutons d'ou suinte une bumeur icboreuse , se conver- 
tissent en Wgeres ecailles farineuses ou en larges exfoliations 
^pidermoides ( dartre furfurac^e ^cailleuse ) 5 quelquefois la 
suppuration se change eh croutes ^paisses qui convrent U 



% 



partfe a^tde (dartre crustaciie'), ou bien elle agit sur les 
t^gumena et les corrode ( dartre I'ongeante ) ; dans- certains 
cas, ce' sont des pustules qui sMISvent et se maintiennent 
avec la meme forme jusqu'a la dessication ( dartre pustu- 
leuse ) } enfin , dans d'autres, on voit des phlyctenes ou v&i- 
coles^ remplies d'un fluide sereux et transparent , naitre •et 
8'^teindre avec. la rapidity de IMrysipele ( darti-e phlycte- 
noide). La fierre n'accompagne que rarement ces exan- 
themes , a moins y cependant ^ qu'une irritation extraordi- 
naire ne survienne dans le systeme dermoi'de. En g^n^ral ^ 
elles sont tr^s-mobiles et fugaces, disparaissent momentand- 
ment pour se remontrer ensuite sur quelqu'autre partie du 
corps ^ aussi , les metastases dartreuses sont-elles assez fr^- 
quentes. Le si^ge parait j^tre dans le tissa r^ticulaire de la 
peau , mais il ne s'y borne pas; les membranes muquetises 
qui tapisseht Pint^rieur des fosses nasales, de la bouche, du 
larynx, de Toesopliage, du vagin, de la matrice, du canal de 
I'ur^tre et de la vessie , etc. , en sont afiectdes ; le cerveau , le 
foie , la Tessie et d'aulres visceres peuvent en fetre aussi le 
siigej le vice dartreux , lorsqu'il a foit de grands progres, 
donne lieu a des engorgemens des glandes cervicales, in- 
guinales, axillaires; a la langueur ou melancolie, a des engor- 
gemens avec tumefaction du foie, de la rate, et enfin, a des 
obstructions ingudrissables. Nous renvoyons, pour avoir plus 
de detail , k I'ouvrage de M. Alibert qui a traite ex professo 
cette importante matiere. 

OBSERVATIONS. , 

N« i«^. — Affections dartreuses. 

Alleure ( Louis ) , dg^ de soixante-quaf re ans , bijoutier , d'un 
temperament Ijrmphatico - sanguin , d'une assez forte constitu^ 
tion , fut pris, il y a dix-huitmois, d'un l^ger abaltement, aveo 
c^halal^ie et frisson ; bientCt des taches rouges de la forme 



d*une ientillc , couvrirent en peu d'iiistans tout son corps ; celte 
Eruption 9 accompagn^ede d^mangeaisoa^ disparut le lendemain 
aprto des siieurs abondantes. 

Au bout de six sem^ines j il survint une dartre k la jambc 
gauche , qui fit des progr^s rapides , s'^tendit depuis Pextr^mit^ 
de la jambe jusqu'au genbu ; d'autres parurent ensuite aux deux 
bras et a la jambe droite. 

Entr^^ rhospice Saiut-Louis, il en sortit quelquesmois apr^s, 
se croyant parfaitement gu^ri ; lea dartres avaient en effet dis- 
paru. On employa ies [ibains sutfkiretix, te petU-iait et ies 
tiscmes amires. 

Dans le mois d*ootobre i8ao, une nouTelle dartre teparut k 
la jambe gauche. 

£ntr^ de nouveau k Fhotpice le 27 novembre 9 il ofTrait k la 
jambe gauche une dartre assez ^tendue , ayant. conunenc^ 
par occuper la surface dorsale du pied et s'^tendant jusqu'au 
dessous du genou. Cette dartre ^tait accompagn^e d'une d^man- 
geaison tr^s-vive , laissant suinter 9 k travers Ies croiites dessd- 
ch^es 9 un liquide dcre , limpide y d'une couleur rousse. Bains 
de Barrige , pommade sou free. 

Ge traitement f ut ainsi continue pendant son s^jour k I'hos- 
pice ; la dartre s^affaissa graduellement , la ddmangeaison ^e- 
vint moins sensible. ^ 

Le malade sortit gu^ri le 14 fivrier i8ai. 

N^ 2. — ( M. Favrot ). 

LoeUe pastuiae non sunt vMh prariginoss ., 

Sect, sexta, g^ aph, 

Garr^ ( Nicolas ) , d'un temp^ramept lymphatico-sanguin , 
eut, k trente-hUit ans, un ^coulement v^n^rien qui disparut^ 
Taide d*un traitemenjfc convenable ; depuis ce temps il fut atteint 
d*une affection dartreuse qui parait avoir beaucoup augmente 
depuis deux ans. 

£ntr6 k la clinlque interne le 26 Janvier 1809 j il pr^sentait 
r^tat suivant : poitrine bien conform^e 9 abdomen nuUement 
sensible an toucher , la verge , le scrotum et le pll des allies 
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pr^entaient une surface pliss^Q.et tr^fi-roMge , d'oCi sumtait de 
la fi^rositj^; lea environs de Tanus faisaient aussi voir des petite 
boutons et des plaques blanchdtres ou T^piderme s'enlevait par 
^cailles. Tisane sudonfiqvit , iain. 

Du 38 , ce malade, pendant tout le temps qu'il s^journa dans 
cet hospice, n'offVit aucun symptdme particulier. . 

Le 8 mars , huHe animate de Dippet , ta/rU d VinUrieur 
qa'en frictions. Ge medicament procura un changement favo^ 
rable dans la maladie , et cet homme sortit le a avrll 1809 
en promettant d'en continuer Pusage. 

N** 3. ( M. Cerou ). 

Qaelqaefoi0 les dartres sont faciles k guerir \ maift soavent elles sont 
promptes & se renouveler , comme si Pint<$riear en etait un fbnds in^pui- 
sjible. 

Fiv£L. JYosographie Philpsophique , t» \i t p* 98* 

Rigonot, dg^ de soixante-cinq ans 9 d*un temperament san- 
guin , fot pris, dans le mois de septembre 1809 , d'uneieg^rc 
dartre situ^e k la partie externe de la euisse droite ; elle entra 
en suppuration au bout de quinze jours ; le malade Fattribuait 
a Tattouchement du linge de plusieurs dartreux. 

Entre k la clinique le 12 novembre, il pr^sentait T^tat sul- 

vant : coucher possible en tous sens 9 corps exbalant une odear 

fetide , yeux enflamm^s , face rouge et couverte de petites 

^caiiles dartreuses , bon appdtit , soif vive , dejections alVines 

oaturelles ; urines rares et rougedtres , pouls fort et regnlier $ 

toute la surface du corps etait couverte d'une dartre croiiteuse 

furforacee 9 les plaques qui la composaient etaient comme con- 

fluentes aux bras, au des et aux cuisses ; le dos des mains pr^- 

sentait un gonflement oedemateux qui se resolvait depuis quel-* 

ques jours. La crotite dartreuse qui recouvrait tout son corps , 

laissait suinter une liqueur roussdtre et fetide qui tachait le 

linge ; le jour le malade eprouvait peu de demangeaison , mats 

lorsqu'il etait au lit , il etait tourmente pendant plusieurs heures 

d'un prurit accompagne d'un certain sentiment de volupte ; 

sante 2i8sez bonne. Tisane siulatiflque , hain et fomentation 

de suteau. 
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• Lc.io, c^phldftlgie dieiip^e ^pouls v^gulier el a^r soupte*- 
Bdissons amires et 6ains. 

Du 1 1 au 19, mieux assez sensible* Purgatif, 

Le 2 1 , piiuih dc Betoste d ia dose de 5 grains parj^ur, 

Du a 1 frimaire'" du 3 nivose ^ la Jeune malade f ut de mieux en 
nxieux , I'^ruption disparaissait insensiblement, la peati ^tait plus 
aouple. Le m^me traitement fut eontinu6; on le suspendit le 5 
nivose pour donner un nouveaupurgatif qui^ oomme le premier ^ 
eut tout Ve^t d^sir^. 

- Le 4^ elle reprit Tusage des remMes ordinaires ; on fut crfolig^ 
de les interrompre de nouveau, parce qu'il lui survint un violent 
mal de gorge accompagn^ de fi^vrc et de c^phalalgie ; la peau 
4§tait anim^e, ie pouls grand, fort et frequent. On eat alors re- 
eours aupetit'iait 6muisionrU , mi^ iavemens imoUietis , auic 
gargarismes adoucissans et aux pSdHuves. 

L'emploi de ces moyens aniena ud mieux manifesto ; et une 
I^g^re h^morrhagie nasale, surveniie le 17, fit disparattre ces ac- 
cidens. 

Le 1 1 ^ la malade fut remise A Vin fusion de fumeterre , hla 
tiscMe de patience, aux hains et auxpiHites de Beloste. Outre 
ces rem^des, elle se frotta fous les jours les bras et les jambes, 
w^ge de raffection, avee 1 gros de pammade oxygin6e. Quoique 
les dartres eusseut cntiferement dispa^u, on continua les moyens 
pr^cit^s jusqu'au 27 nivose, od Ton preseriviicfet^ verres d'ap<h 
%ime chicoraei avee ie sei* 

Le 28 J purgatif 

Garrison le 4 pluviose. 

N** 6. — Dartres i^i^^es. — ( M. Decez ). 

Henriot ( Nicolas )» portier, dg6 de cinquante-hait ans, eut, 
poUr la pl'emi^re fois , en 1 778 , des dartres vivos qui occupaient 
les mains , les bras et les jambes ; elles c6d6rent , au bout de trois 
tnois, k Tusage des purgatifs et k la tisane de seabieuse. Pendant 
huit ans il prit cette bolsson et fat exempt de cette a£Eectioa ; 
mais Tayant alors abandonn^e, tousles automnes il lui surve-, 
nait smr le dos des mains des boutons qui se dess^chaient etdis- 
paraissaient d'eax-m^mes. 
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Yers le raitfen de ran ^ ^ de semblnbieft ixMitdos faiurent eii4 
core sur ses mains) ma{s , pour cetl^ foi85 au lieu de se des8^<>- 
cher comme les pr^c^dens , ih s'^t^dirent en larg6ur et en pr ch 
fondeuff 9 et form^rent dcs ulc^res dartiteux plug nombreux et 
plus irrit^ sur la main dr<>ite que soi^la gauebe. Ce f lit dans ceft 
^tat que le maladc entra k la olinique le 1 1 i^rimaire an 9. 

Comme on avait k traiter un homme d^une forte constitution ^ 
ou combiua ensemble Temploi des boissons altft^r^ntes et d^p^- 
ratives^ celuides purgatifs^^tdes r^percu^siCs. £n m^me temps 
qu'on entretenait un point d*irritalion vera le canal intestinal^ 
ou pansait ks uk^res avec Tac^tate de plomb. Le naalade fat mis 
k l^usage des pHule$ de Beio^te^ des apozenuB chieoract$ av^ 
its sets i des (fains , ep d'une tisane amlre. On intercalait d^ 
temps en lemps un jmrgatif hydvacjogiLe* A la favour de ce 
fraiiement , cpii fut continue pendant Tespace de deux mois , les 
dartres se dessc^ch^rent pea ^peu et toinb^rent en desquamation. 
Lc malade n'^prouva aucun accident ^ et sortit de rhospice le i^ 
pluviose. La peau dcs mai^s .n'avait point entiferement repris sf 
copl^ui' naturellc* ' 

N" 7< TTT ffriiptfufi erauleuse prpduite par TaoidearsiiiUi^^f 

. • < i' .'I :../ -^-( M. Peruse] ). : .. .\ 






B]pis^( J^pqVipi) , 4g.^ 4e treot^-cinq ans , d'un temp^rainenl 
sanguin. £n. puiv^ri^ant , dans le n^ois de fruclidor an i6 , de 
Tacide arsi6iijeux^ji^3. vap^.Ui;Srlui pccasiQij^n^rent un mal de gprgQ 
et quelques bouton^ siir la paaip , quoiqu'U eut soin de les laver 
avec de Peau de chaux ; ces symptdmes disparurent au bout de 
quelques jours. Ju^qu'a^ ^ow^^ncen^ntdp flor^^l an 1 1 , il no 
traVaiUait qu'up jour pu deu^ par semaine ^ l£^ pijilv^risation de 
rarseuic; depuis il y travaillait tous les jourSi. 

Le 5 flor^al; il fut saisi d^un violent mal de goi^e et d^un en- 
rouement qui lui dtait Fusage de la parole ; il se manifesta en 
m^me temps une irruption de boutons tr^s-rapproch^ au meii- 
ton et sur le dos des mains. 

Le 1 6 floral, jour de son entree ^ Thospice , il pr^sen^ 
tait r^tat suivant : crodtes au bas des joues et sous le men* 
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suite distetidns par la presence da fluide i^pancli6. LBgtt vomi- 
tif, ioissoii de chicorte idutcorScs et lavement, 

' Le premier jour compl^mentaire , une tisane de graine dt 
4in eduicarde, nitr^, 

£ntr6 k la clinique le dnqui^me jour compl^mentaire de 
Tan 8 > cet enfant pr(6sentait les symptdmes guivans : facies de- 
color^ et bouffl ^ langue l^g^emeat charg^e, mais poipt am^re, 
respiration difficile dans la position horizontale, abdonaoQ tendu, 
existence d-un fluiie 6panch^9 dvidentepar la flu/ctuation ; scrQ« 
turn et penis Element dlstendus par une grande quantity de 
s^ro8it6 ; cuisses et jambes tr^-infiltr^es. 

L'enfant.fut snjet, depuis Tdge le plus tendre^i tme esp^cede 
gale humide rendant habituellement beaucpup de s^rosit^ : main- 
tenant elle ^tait s^che ; aussi Tinfiltration g^n^rale fut T^poque 
di; d^ss^chement de ces crpiites. Oxymel sdUitique. 

Le 1" vend^miaire an g^ les urines coulaient avee assez d'a- 
bondance, Tabdomen paraissait moins tendu^Tapp^tit ^taitasscz 
boB ; il y avail des dejections alvines. 

Du 2 au 5 , mieux sensible ; Thydropisie se dissipait cfaaque 
jour par les urines et par une l^g^re diarrh^e. 

Le 10 9 rinfiltration n'existait plus nulle part : ce changement 
nefut dii qu'a des ditirStiques mod^r^s^ donnas ii Tenfant; la 
pdleur? rinsomuie et le peu d'app^tit furent combattus paries 
tofiiques et les somnifercs. 

Le aoy les infusions amires et les narcotiques ( k tr^s-petite 
dose") remplirent parfaitement leur objet ; Tenlant se r^tablit 
entiferement; il eut.de Tapp^tit , de la gatt^ et du sommeiL 

•Le 5 hrum^iive an 99 Tenfant sortit de I'hospice bien gq^ri* 

Oq observa5 daps les derni^rs jours de son s^jour k ThApital, 
que Tesp^Cie. de gs4e dont les croiltes s'^taient s^ch.^es pendant 
son itifiltratiou g^n^r^e »:Commen9aient k redevenir hum^ide;^* 

Celte observation prduve comblen le m^ecin doit porter 
il'aite^tion sur les ^ruptlons cutan^es qui se ferment dans 
|e QQUrs d'une maladie interne^ et combien il doit ^viter 
j.'^0i.player un medicaiPjeiit tf op aptif qui pourrait faire J^treor 
ces series d'^ruptions qui ; la plupart du temps ^ sont des 



bARTREd. iHq 

exutoires salataires que la nature envoye au malade pour ache- 
ver 8a gu^ris<Ai. ^ 

RfePLBXIONS. 

£a p0fi8ant eu revue les huit obseryationft que nous venons 
de rapporteTj nous voyoua que chez le n** i*" la phdegmasie 
fut pr^c^^e d'un/e abruption de taches rouges^ et qu'ensuite 
la dartre aurviat a la jambe gauche; elle dlspainit plu- 
sieu^p fois et se renouvela ausai eana^ donner lieu 4 des acci- 
den3 graves ; le traiiement fut appropri^ a cette maladie. 
Lea n°* 2^ 5,4, et 5, nWrirent rien de particuller. JLa 
tisane hudor^que, les baius et F/iuUe animate ^e Dippel, 
fureat e^iploy^s chez le n* 2, tant en frictions qu'a Tint^- 
rieor. Chez le n* 3 , la dartre entra en suppuration. Ld 
gu^rison parut constante. 

Le n* .6 presonte Fexemple de dartres vives qui occii- 
paient les mains; a la suite de purgat{f$ et (Tune tisane scor 
bieuse, e^es.disparurent pendant huit ai^m^es que le walade 
suivit ce r<5ginie ; mai^ a cette ^poque rayant n^glig^, des bour- 
tons revei^aiont tou^ Iqs autoinnes, se .de^acSchaient et di^pce 
raifisaient 4'eu^Tm^es; lorsqu'en lJan7, iU sMtendirent en 
largeur et en profondeur, en fprmant des ulcere, dftrlreux. 
Apres ua traitement assez bien, combing > la gu&i^on parut 

natureUe* 

Le n° 7 se pr^sente sous la vari^L^ de crauteuse ,pro- 
duite par Tacide arl^^ni^ux. Le n® 8, ;5oys celui.de dc^rtres 
pusluleujsps, et le n" ;9 . oflfre aussi des .croi^tes rendant habi- 
tuellement unehumeur hi^ide qui, s!^tant supprim^e^ d^inmi 
lieu k une iufiUration g^n&ale suivie d'bydropisii cons&utive j 
poyez les r^i^e^ons plac<^s a la fin de cette ob^ervatioa. 

Le traitement des dartres se compose des rem^des .^d^ 
Ji&apj; j4pnk rempioi est plus pu mojbi^s indiqjid, et d^^^ 
dicam^s ,$p^ia<i;LX i^dapt^s a^uf diverses espies qu yarir^t^ 
de la makadie. J^ soufre .priwipalement para^t ^tre .celfii doxM: 

Tome I". 9 
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le succes couronne le plus sou vent Fusage. On lattonue sous 
toutes les formes, en substance, en boisson^ en bains, en 
douches, en pastilles, eU pommade : pour faire la pom- 
made soufree^ on fait incorporer lesfleurs de soufre dans un 
corps grascomme Vaxonge y le cerat^ la pommade de c^ncom- 
bre\ nous avons ete a m^me.d'observer que ce topique a 
reussi merveilleusement, principalement dans ks dartres squa- 
meuses q^i existaient aux oreilles, sous les aisselles, aux 
plis dea genoux, aux environs des parties de la generation: 
on administre encore les fleurs de soufre j usque dans les soupes 
des mala des, les eaux 9ulf ureases factices de Twoli a Tinte- 
rieur et a Text^rienr. II est cependant de la plus grande 
importance de ne faire usage du soufre que lorsque les dar- 
tres sont accompagneSes de I'inertie des propri^tes vitales 
de la peau, ce qui arrive assez souventj mats il serait au 
contraire tr^-nuisible et dbnnerait lieu a des accidens Etcheux 
si on le donnait i des individus tres-irri tables. 
' .Lemercure r^ussit assez souvent dans cette affection; il 
agit directement sur le syst^me lymphatique , principa- 
lement dans les dartres in v^t^r^Jes et relrelles, lors meme 
que leur nature n'esl pa^ syphilitique: car ce medicament 
•n'est point uniquement appropi^i^ a la guei*ison de la syphi- 
lis. Les plantes d^puratoires telles que la douce- aniercy la sea- 
hieuse, la bardane^ la patience ^ le trefle d'eau el la pensee 
sauvdge ont ^t^ avantageufeement employees. Xtes bains ^ 
les douches y les fomentations ou lotion's conVierinent dans 
presque toutes ces affections ; avec Tattention cependant 
dene lesordonner que saivaht la griavite oa Tetat de la 
maladie. JCe^ eniolliens et les iiarcotiques sont xtiiles^ qnditia 
•la peau iest rouge et enffatome^; la : dai-tre Vive et rfcente. 
Les purgatifs ne devienneht que des ttioyens accessoires. 
Lea ' dMayans^ convienneht commtmement',' e< -Pon pour- 
rait se bonier, dans beaucoikp d*6ccasions , S iiVdmintstrer que 
Veau d^orge^ Veau degruau-^le pitit-laitctaYrfiey i^ bouHr- 
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hns de poulei, de iortuCy de grenouillej lelait d^dnesse^ 
et enfin toufi les remedes adoucissdns. . , 

Les toniques ne peuvent convenir que lorsque les Toies 
digestives sont dans un etat de langaeur et leurs fonctions im- 
parfaites^ dans des sujetsqui, independamment du vice dar- 
Ireux, sont en proie a d'autres aEEections d^bilitantes tellps 
que Thydropisie, le scorbut, le marasme, la consomption. 
. Le regime est une chose tres-ndcessaire a surveiller dans cea 
maladies 5 car Texp^rience a constat^ que toutes les nour- 
ritares.^chauf&ntes. sont dans une veritable opposition avec 
I'effet des remMes; eii general, le regime v^^g^tal est celui 
qui convient le mieux^ Thabitation de la campagne , un exer- 
cice rnod^rd, de longues promenades dans un air libre et pur, 
una vie douce et tranquille, sont les meilleurs moyens a 
opposer aux maladies dartreuses. 

Lorsque la dartre est r^cerite,,iious ne voyonspasd'iacou- 
Teniejit a. la guerir sur -le- champ, ce qui est difQcilq dan^ 
celle qui est h^^ditaire, sur-tout si^ellaa un,wai^v,ai;s€arac.T 
tere. Dans, les dartres, spontan^es, on observe^ eomme dans 
les phlegjnasies aigues, trois p^riodes^ le.ten^s.dej'invasio;;!^ 
celui 4^ ^^^ accroissement et celui de lejur ,4^clip f il est 
done important d'examiner avant le ti^aitement $t quel ^^gf^ 
la nature d)ii»alest paryenuej car les rem^dea a employer 
ne sont pas le^ n^^jcnes a toutes lea p^jriodes de la pbleginasie. 
Sou vent les mouvemens de la nature sont maiiifestei^ent d^- 
purateursjils out pom' but d'je?;pulsex: du corpp unemati^re 
qui lui esjt ^trapgere ou nuisible: .aussi est-il une. ^poque,<Jp 
J'eruptlou ou lea t^gumens sont arros^s par un $uinteraent 
tres - considerable. l)e quels ipconvj^niens seirait suiyi^ la 
conduile - d'gn mj(^decin qui voudrait tarir tropT;^te^,<;et,&ou- 
lement salutaire I Un. tres*grand.nomhre d'exen;ijpiles< attestenjt 
Texistence d'un p^reil danger. II £aut uxdJiJ^her av;eQ la natuf ^.gt 
seconder ses efforts ;: examiner si Iq malade est ppnvenabl^ 
xnent dispose pour reci^voir racliiogq; des nUiiofjof^ Dai)^ 



I'ettfance, tea dartres peuvent tenir a l*exubfrance des sues 

et aux mouvemens tumultueux de la dentition qui, poor 

ir^alfser t;et important travaH, poussent an dehors ces^mp- 

tions critiques et «alutaires; on doit concevoir alors k quelle 

^poque ct avec quelle prudence il faut les combattre:cetle 

observation s'applique aux dartres qui survienn^ut h I'^oque 

critique; il faut saigner s'il y a pl^thore et ne faire usage que 

fl'un n^gime et d'autres moyens adoucissans et raffratchissans : 

Ibrsqu'dlles sont du6s a la suppression des lochies, il faut les 

r^lablir an moyen des ^vacuans reconnus efficaces en pareil 

casj si la sensrbilhd de la peau est tres-vire €t le sujet ner- 

veux, tks bains chauds sont pai'ticullerement indiques ; si 

la maladie a ^tij produite par des alimens ou des appli^ 

Nations ichauffantes , irritantes , on soustrait le malade a 

rinfluence de ces causes , en prescrivant un regime Miam^- 

Iraleiiieri^ ojipos^j sHl est A'a h. la suppression de la transpi- 

irati6ri, on employe ie^ sudorijii^ues , lea frictions stir la parlie 

malade'; 6n iilslste aussi sur les iaini chauds simples ou de 

Vdpeur^ si' c*e^l k la^ suppression d*une Evacuation habituelle 

V)i('la''t^tSibiitrElifin on varie les mddicamens dans le trai- 

^ehitbl ^fles ihSadies fchroniqutes cutan^es. Lorsqtrtjn est par- 

irfenu k'l^il^it *les dartres , on doit fcontinueif pendant nn cer- 

iiin *iiiibs 'l^crsage lies m^dicamens 'qui peuvent eil fetnpteher 

ja Jf^^idiVel, %t sur -tout insister sur ceux qui concourent 

7i*fj4Memr'l*feet^le'^des'prT)rii4gtes vitales de la pelaTi et a 

Tavoriser stel foriction ^iihdltete; tels sont par exeiiiple, lea 

Vafris 'iiSdi'Sf l*usa^ge des 'f nations Stir lout le corps. Ofi 

tiolt'^oi^ter^Ube gbdnde^iitlenlibiipouir EVifet ks m^tastasfes, 

si bn tfeite-tiiie dartre aincienhe; on i^taMit alors tin"* t&t- 

catb^^-'BirW^fc^ut^-e et i'on fait usage de/laxatJEs i*^p^t^s, 

VjoiiV ^^ntreleirirla ^ifeertS dti ventre par;rexclta<ion sdtttentre 

du'ttilje itllwiifaaTt' ejfe'detix moyens, outre quHb concourent 

"et^iflcliiti'la'gtiftrison, d^toument aussi'lfes humeiirs'de la 

^ti^cfe^ feW ft i ^tfre" ef^riSWentttoUe ddngerdes r^percUssidns. 



Sil aFFirait quelqae 8ympt6me qui annon^&t ou fit craindre 
le d^placement de rhumeur dartreuse , il serait alors urgent 
d'appliquer un visicatoire sur le siege primilifde Viruption , 
d'en enlretenir long-temps la suppuration par les onguens dU 
gestifs 9 et de faire usage des sudorifiquea plus ou moins ^ner- 
giques, selon que le danger de la m^tastase serait plus ou 
moins pressant $ cette conduite obtiendra , la plupart du 
temps , un succ^ d'autant plus louable^ qu'elle aura pr^venu 
tttie m^tastase qui aurait pu donner lieu a des accideud 
facheux et le plus souvent irrdparables. SI nous soimmes 
entr^ dans un detail aussi ^tendu sur le traitement de cette 
j^egmasie^ e'est que r^Uement ditmiviie une attention 
partiiculi^re : oombien ne voit-on pas de malades p^^ir 
&ate d'a^oir na&gligi les iodioations principalea que nous 
Temms de rapporter* 
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ORDRE DEUXIEME. 



phlegmasies des membranes MUQUEUSES. 

* 

Le5 membranes muqaeuses tapisseut d'une part les Toies 
a&iennes et alimentaires^ et, de I'autre /les voles g^nitales et 
urinairef. Elles sont , d'un cote, adh^rentes k un tiasa ceUu- 
laire tres-dense, dont elles emprantent leur force ; de I'autre 
cot^ , elles sont lisses , villeuses , et pr^sentent des x'ides dont 
les unes sont in^i^rentes au tissu sous-Jacent, et se rencon- 
trent dans T^tat de reldchement , comme dans celui de con- 
traction I les autres , uniquement formees par la membrane 
muqueuse , se rencontrent egalement dans ces deux ^tats 
diffi^rens , et paraissent d^pendre de I'^tendue plus grande 
de cette sur&ce , relativement aux tissus sous-jacens ; les 
troisiemes, enfin, ne se remarquent que dans I'^tat de con* 
traction de ces membranes , qui sont par - tout en con- 
tact avec des corps etrangers, soit qu'ils n'aient pas et^ 
assimil& , soit qu'ib soient le produit de differentes excre- 
tions. 

Les phlegmasies de ces membranes sont tres-fr^quentes, 
et ont une meme physionomie. Elles sont ddtermin^es par 
toute excitation un peu vire des surfaces muqueuses , qui d^ 
termiue une augmentation d'action, ou plutdt une inflam- 
mation I Texposition subite au contact de Tair frais, une 
temperature froide et humide , la suppression de la trans- 
piration en sont les causes les plus fr^quentesj du reste> 
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c€S infiammations peavent aussi fttre TefiEet de la suppression 
d'lm epistaxis, des nienstrues, du fliix Minorrhoidal , d*un 
exanthfane, d*ua ulcere haJbituel; ielles coexistent presque 
toujours ayec les phlegmasies cutandes ; elles sont sporadiques , 
quelquefoisepid^miqaes, et memeend^niiqties J et sont pr(j- 
ced^esde frisson, d'une chaleur plus ou moins forte: la dou- 
leur qui les caract^rise est , en gAnir^l , sourde et gravative ; 
elle prdsentCy au surplus, des varitites presque dans chaque 
partie. Les inQamnialions de ce systeme d'organes peuvent 
$tre aigues ou chrouiques : souTent y les affections des pro- 
priety vitalesde ces membranes mettent en action celles dea 
autres sysiemes; quelquefois elles ddterminent I'affection de la 
contractility animale , tels sont la toax dans le catarrhe , 1'^- 
ternuement dans le corysa :^ d'autres fois, elles mettent en jeu 
la seosibiUt^ animale d'aulres surfaces ; tel est le prurit du 
nez dans les aflections Termineuses : dAns quelques cas , elles 
agissent sur la contractility ocganique sensible : tels sont les 
vomissemens dans les affections: calculeuses des reins : dans 
d'autrea cas, elles influent sur la sensibilite organique ; tel est 
r^tat catarrhal de la langue dans les embarras gastriques. 11 
est d'autres circonstauces non moins nombreuses ou les ma-^ 
ladies des autres systemes mettent en jeu les proprietes vitales 
des membranes muqueuses ; tantot c'e^t la sensibilite animale 
qui est affect^e syrapathiquement 2 telle est la soif qui accom- 
pagne les fievres : tantot c'est la tonicite ,' telles sont les h^- 
morrhagies ut^rines ou pulmonaires qui s'aiT^tent par I'appli- 
cation des corps froids sur la peau : telle est encore I'affection 
de la gorge qui accompagne la scarlatine. Les propri<itds vi- 
tales de ces surfaces sont trfes-developpees 5 elles different dans 
chacune de leurs parties, de meme que I'organisation : c'esl 
ainsi que la membrane muqueuse du nez ne saurait supporter 
la pr<5sence de la bile, de I'urine^ de la aussi les variet^s que 
pr^seiitent les phlegmasies et les alterations du mucus dans 
chacune des parties de ce systeme 5 de la enfin , les sympathies 



qui metient eoj^ les propri^^ Tital^s de ctrtains pomU d^« 
termiu(^9 et non cettea des autres» 

Les phlegmasies des membrajliea muqueuses portent 'ordi- 
nairement le nom d^ catarrhe ; nous alfon^ les exatminer 
success^Tement* Le traitement doit Itre dirig^ avec beau- 
coup de circonspection et de sagesse $ dans belles qui 
sont l^geres , il &ttt aid^r la nature , sana ]a d^raii^erw Dans 
les premiere et deoxieme p^riodes, on fera usage k I'in- 
t:^rieureta I'ext^rieur, si 1- aifeotion I'exige^ desf substances 
mucitagineusea ei douce^ f pour ne point augmenter Firrita- 
tion ; c'est un point qui zn^rite la plus grande attention de 
IfL part du m^decin^ dans la troxsieme p^riode, on ne pre^ 
crira l^emploi des toniques , des foriifians , qu'avec la pbs 
grande r^rve^ et iis ne seront T^ritablement cbnten&bks 
que lorsque I'^tat de dt^bilitd gte&ale fera craindre tme ter- 
minaison longue et fS:cheuse* Dans tous tea cas^ loi^sqae la 
phlegmasie sera tres - intense et qu'elle p6urra devenir daa^ 
gereuse, k cause de Fimportance de I'organe qni en est k 
si^e, il ne faudra plus respecter la marche de la nature i 
mais faire la m^deciha active, m^me pehurbatrice , au m6yen 
des saigtiees, des revulsifs, des deriuatifs* 



PREMIER GENRfi. 



OPHTHALMIE. 

I 

Cette maladie est d'une grande iihportance , puisqii^ellc 
donne lieu k presque toutes les affections de I'oeil. 

Nous renvoyons a Pouvrage de M, le docteur DemourSj 
pour bien connaitre son hisloire , ses symptomes et son trai- 
tement , en donnant cependant la seule observation q^^ 
nous poss^diotis suf cette phlegmasie. 
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ommiA,uinu- i^ 

OBSEttt^ATiON. 
( M. Vm«olm ). 

Dunbnt doloribus simul oborlU , uon in eodem loco , Tehementior obscu- 
rat alierum. 

Bordet (Majgloire)^ ^hidiant enm^decine^^ig^ de yiogt-six an% 
d^un temperament sanguin et tr^s-irritable > fut attelnt ^ le 
ta mai 1806, k Tissue d'un baiD^ d'uue vive douleur au pouce 
du pied gauche, sans gonflement ni rougeur k la peau. CottQ 
douleur augmenta, et fut accompagn^ de tumefaction ayec 
rongeur de tout le gros orteii i fi^rre dans la nuit et douleur 
plus yive. 

Le 31 , diminiutiiiin l^g^re de la douleur dn pied, l^ger em- 
barras des yaisseaux de la confonctiye de Foeil gauche. 
Du 32 aui a6, diminution de la douleur du pied, mais Tinflamma- 
tion de Toeil ayait augments, elle s'6t«Mt compliqu^e de symptdmes 
gastriques. a grains de tartrUc (MfitimanU de potasse. Yo- 
missemens assez abondans de mati^res yerddtres et am^res, 
ophthalmie plus intense , impossibility de voir la lumi^re ; k mi- 
nuit y fi^yre assez forte jusqu'au lendemain , ayec sueur abon- 
dante. 

Du 37 au 3o, memc'eiat. Lotions (Ceau de guimauve sur 
VctU gauche. 

Du 5o au 8 juin , diminution progressiye de Inflammation. 
CoUyre avec Veau de meUiot et 3 grains de sulfate de fer. 

Le 3 juin , augmentation de la douleur du pied ; le malade 
s'exposa au grand air, et fit de longues courses. 

Le 4 9 ^tt^;iuentati6ii de Tophthalmie et disparition complef te 
de k doideur du pfed. Application d*un tdsica^oire au 6ras 
gauehe. 

Le6 , tiiteies symptdikies inflaramatoires. Application dd 
six Jaiigsues i ia paupHre inf6rietpre dt 4*orii malade; le 
8oir du mtme jour , siriapisme au piM. 

Le 7 juin , entr^ k la olinique , il pr^sdntait I'^tat suiyant ; 
obscurcissement de la com^e 5 di£Bculte de yoir la lumi^re, 



1^ PHLEGM A8IE8. 

douleur It la tempo gauche , peu d'app^tit , 6oif , pas de dou- 

leuraux pieds. Petit-iaittamarin6y inf. eU chicorie, Bourr., 
p^it avec ia moutard&i lav. 5 detLpa soupes. 

LeS, inflammation de PoBil moindre , langue induite d*aDO 
mati^re blanchdtre^ sale. 

Le 1 19 Rensibilit^ moins grande de Torgane de la vue, l^g^re 
c^phalalgie, douleur de I'articulation stertw-ctaviculaire y et 
seaputo-humdraie du c6t^ gauche. Eau min., inf. chic.f 
hour. , oxym.- ^ visicat. a ia nuque. 

D^s ce jour , diminution des symptdmes* Gu^rison le 17 juia 
1806. 



deuxi£:m£ genre. 



COR YSA. 

Nous n'avons pas d'observalion. 



TROISlfeME GENRE. 



OTITE- 

Le^ causes princlpales de cette phlegmasie sont les va- 
riations brusques de Fatmospliere , sur-tout le passage du 
chaud au froid , ou de la secheresse a I'humidit^ ; la frai*- 
cheur des nuits , les vents du nord , la suppression de quel- 
qu'«£vacuation habituelle ^ la crise de quelques maladies ai- 
gucs, la prince d'un corps irritant dans Toreille, et Fap- 
plicatioii imprudente de substances huileuses et alcooliques* 
Voici la seule observation que nous possddions. 
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OBSERrkTION. 

Clinique de M. Chomel. — ( M. Tacheron ). 

PiDOt (Pierre), dg^ devingt-six ans » boulanger de profes-' 
sion, d'iine forte constitutioia j d'un temperament lymphatico* 
saoguin, fut pris, le 29 mars 1816, k son r^veil, d*une vive 
douleur dans Toreille droite^ sang ^coulement ; dans la journ^^ 
frisson. 

le 3i 9 la douleur de roreiUe, qui s'^tendait dans la bouche» 
B'^taitconcentr^edans le conduit auditif 9 pour se faire sentir 
vers les parties Yoisines ; elle devint plus' forte 9 Tinsomnie et 
Tagitation dtaient alors considerables ; depuis onze jours qu'elle 
durait 9 la maladie resta stationnaire ; pendant plusieurs jours , 
i^ger frisson , vers trois heures 9 suivi d'une vive chaieur avec 
sueurs plus ou moins abondantes. 

£ntre le 9 avril au matin k rhosplce9 douzi^me jour de la 
maladie 9 il pr^sentait T^lat suivant : douleur de ToreiUe dans 
le fond du conduit auditif 9 pubative dans T^tat ordinaire 9 et 
lancinante par intervalle 9 s*etendaut du conduit auditif dans 
les parties qui Fentouraient (dans un rayon environ d'un ou 
deux pouces )y particuli^rement vers Tapophise mastoide; cha^ 
leur et gonflement 9 t^te douloureuse, audition un peu dure. 
Douze sangsues autaur de t'areiite, fumig. imolL , pddU. 
Hnap, ; it quart pour alimenU 

Le 10 avrll9 diminution de la douleur 9 mais seulement dans 
les parties ext6rieures ; cessation des dlancemens , m6me dans 
la partie interne de Toreille. 

Le 1 1 9 douleur de Toreille beaucoup plus intense. D&uze 
sangsties atUour de VareiHe, 

Le la 9 la douleur avait diminu6 apr^s Tapplication des sang* 
sues 9 mais c^phalalgie assez intense pendant cinq k six heures. 
Le 1 5 9 pendant la nuit pr^cedente 9 k trois heures du matin 9 
Je malade 9 en se reveillant 9 s'est aper9u que les linges qui 
couvraient Toreille etaient mouilies ; le conduit auditif conte-' 
nait un peu de pus 9 la douleur n'avait pas diminu^ 9 elle ^tait 
toujours pubative. ' 
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Les i49 i5 et i6» m^me ^taL 

Le 17 9 r^coulemeut avail presqu'entftrement eeswij la don- 
leur dtait plus intense. FisiccUoire derrUrc Vareit4e. 

Le 18, ^lancemens moins forts 9 coctinuation de rdcoulement; 
t6fe phis doaloureusedepuisrapptioatioodes'ydsicatoir^ Tkan^ 

Le 199 mtaie'^tat. 

IiefM, oessatioQ presqu'enlidreder^cotilGnient. 

Cet ^tat dura jusqu'au 36 ayril ; k cette ^poque le maiadtf 
aVafS ^prout4§ l>eaucoup de soulagenient , la dbuleur de roreile 
avait entt^rement disparu, T^coulement arait oessd* 

GuMson le -15 mai i8i6. 

Cette observation oflTre Pexemple d*un otite qui suivit une 
marche assez r^guliere ; sa terminaison fut marquee par 
I'exploslon d'un ^coulement de mati^re puruleuse. Le tral- 
lament employ^ > fut dowse sangsues d Voreille j des fu- 
nugaiian^ emoUientea , dea ^pidilupea ainapis^; il coin 
Tenait parfaitement, et 4tait appropri^ k Vitkt du malade. 
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ANGINE GUTTURALE. 

L'afigm^ gtltlnrale afiEecte principalement Tenfatice^ Tado- 
lescence et les personnes d'un temperament sanguin; elle se 
d^Iare au printemps et en automne. Ses causes les plus 
<iommunes sont , le r^froidissement subit des pieds ou de la 
riuque , un courant d'aiir frais qui frappe le cou , des bois- 
sons froides prises pendant que le corps est^^chauff^, la de- 
glutition de substances irritantes , Texercice de I'^qoitation 
dans une direction oppos^e k un rent £roid ^ des cns^ dei 



ebaats ftwe^, kf^aiipjttessioA sdbkfe ^le certaines ^Tacuaikps. 
Elle est soavent pr^^d^ pcir do fmson et 6% la ohaleur.; .eUe 
coexiste assez souyeot atec Tangthe tradh^ale , le catarrhe 
pulmonaire , le corysa et I'otite. Lorsqne rinftatnmation n'at*- 
taque que le voile du palais^ les amygdales et la ^uette , elle 
prend le nom ^angine tonsillaire ; lorsqu'elle occupe le 
pharynx, elle s'appelle alors angine pharyngienne^ Nous 
rapporterons des exemples de ces deux vari^t& ; les sy mp- 
tomes en sont differens. Nous traiterons aussi de Vangine 
hrynge ou croups son importance m^rite de la s^parer de 
ces deux premiers. 

OBSERFATIONS. 

N® !**• — jingine tonsillaire. — (M. Aygot^re). 

iPfatzeureiter (Jean) , bonlanger de profession , ilg^ de dix-^neuf 
ans, d'an temperament bilioso-sanguin , fut pris, k dix-sept an^^ 
d^ane inflammation dela gorge, ^ la suite de laquelle il se forma 
un abc^S'dans I'avri6re->bouche. II y a nn an la m6me maladie se 
manifesta'aveiciesm'dmes phdnom^nes. 

1^ 4 jttillet r8o8, le mal de gorge reparut avec de la diffiou^ 
daDs la respiration et dans la deglutition , et douleur au col. 

A3ttxfs 'k la -clinique le 9, il pr^iientait Teiat suitant : yeux 
abattus , lassitude g^fi^rale du corps , bouche un peu pd- 
teuse, grande difiGculte pour Pentr'ouyrir , piliers du voile du 
palais et luette'gonfles,*: rouges et enflammes, langue charg^ 
d*un enduit blanciidtre assez t^pais, sotf vive, haleine un peu 
f^tide* ventre souple, douleur k la pdi^e moyenne et lateral e 
da col, et k Torejlte du m^ma 061^4 l^g^re toux, crachats 
mucoso " salivaires* ^tr^s-abondans , deglutition penible , pouls 
.plein mai^ sans frequence, Si^ sangsiiss A chaff ue juffuiaire , 
inf. de taurr^ mieiu^j petit-iait MuJU^. , ^^r^, odouQ, ^ pidiL, 

lavement', 

Xe 10, aucun changement, arri^re-bouche .toujoip's rouge, 
epfl^Bunee etdoulgu^euse^ deglutition difficile. 



^ponlsasseefeible, languQ sabarrate , qiielqties naitt^es , coAstl- 
-pation , pblogose de toute rarri&re-bouche, engoif;ei«ient maoi- 
^8te da voile du palais et des amygdales , sur-^toat .de la droite. 
Saignde du pied > garg. SfnoU. , pttit-imt avtc i gr^in d'imM» 
et 2 gro8 de tartrite acid, tie patasBe, iwv. inuHL Fondant la 
fourn^, troiB 'vomissemens 9 deux selles. Lesoir, augmentation 
de tou8 les F^mptdmes, expuition trfes-p^niible de sative ou plutdt 
;de mueositds filanles ; nuit tr^s-agit^e. 

Le troisi^me jour au matin , gonflemevt flensible de la partvQ 
dai^raie dvoite du col , amygdale droite tumf^fi^^ douleur pidga- 
tive dans la tumeur form^e par cette amygdale. ^Dcuze sangsuii 
a4a partie nmUrieure du eoi, catoff. 6moU. , garg, SmoiL, 
f)^ik^iait avee a grm d& taHfiU acidute d6 potugse^ * iavtm, 
liaxatif. Le soir, intensity des symptdmes port^e au plus haut 
degr^ , retour d'une partie des boissons par le nes , agitation 
voisineduddires pools tr^s-fr^ipient (cent quarante jpuisatioos 
par minute), l^g^re h^morrhagie nasale. A minulA, rapture de 
la tumeur form^e par I'amygdale 9 issue de plus de deux cuille- 
t€es de pus blanc m^lang^ de sfries de sang , d^s^ors soulage- 
ment tr^s-marqu^ par cette Evacuation 9 sommeil de huit heures 
apr^s. 

'^^Bien qu'H n*y edt plus nl cdphalalgie, ni cbaleur k la peau, le 
'pouls litait encore assez frequent pendant. (es trois Jours que mit 
la tumeur k se d^orger et nnflammation de la goi^^lk se dissi- 
per. Apparition des regies le lendemain de la rupture de Tabc^. 
' Depuis ce temps , &vissons d6layafU€s, pcHt'^ait, 4hin*'€tvec 
^oxi/m. simpte. 
' GuErison le neuvifenie jour , k dater de rinTaston fle' lia fiaaladie. 

L'angine affecte principal^menc les jeunes sujets , 'sur-tout aa j>rintemps 
et pendant Tautomne. 

* Beaumont (Vincent), ^6 de dix ans, d'tme bonne. constita- 
lion, ayant toujours foui dHine bonne sant^', fut pris, le 
'i5 mars 1810, k la suite du passage d*un ehdtolttr^s-bkaud dam 
Un atmosphere, froid et* humide, de g^ne dans la gorge; 
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Le lendemain , douleur de gorge phis forte 9 c^phalalgle, amer- 
tume dela bouobey naus^es et envies detomir; de Teau chaude 
prise dans la joarn^e , occasionna un vomissement peu copieax 
de matins en partie bilieuses et en partie aqueuses. 

Admis k rhdpital des Enfahs le 93 , il offrait T^tat suivant : ~^ 

Yeux rouges et animus , pommettes color^es, laogue rouge 
vers sa pointe etses bords, un peu blanch^tre vers son milieu e| 
fia base ) self tr^s^grandO) deglutition p^niblei voix nasaun^et 
douleur tr^s-forte &la gorge | engorgement considerable avecrou-^ 
geurtr^s-intense des glandes amygdales ; toux p^nible et peu forte 
ayec expectoration de mucosites de couleur brundtre; engor- 
gement tr^s-consid^rable dos glandes de la region sous-maxillairo 
gauche ; respiration un peu g^n^e (par rapport au retrecissement 
de risthme du gosier); thorax sans douleur « ventre souple^ 
selles et excretion d'urine libres> peau chaude et s6che, pouls 
plein, dur et frequent. Trois sangsues tie chagtie cdU du coi» 
ti^, avec CargeetUmiclf look Mane, garg. avco Vorgt et 

foxym, Paroxysme tr^s-fort k deux heures. 

■ 

Le 23 9 legdre amelioration de tousles sjrmpt^mes, k Pexception 
de r^ngorgement des glandes sous-maxillairesy qui paraissait 
m^me plus considerable; memo traitement; de plus, cata^ 
ptoime avce ie vinaigre et la tnie de pain sur la partie supd- 
rieure du colet sur ('engorgement glanduleux* 

Le 24 9 m^me etat. * 

Lea5, Inflammation moinsfortOi pommettes moins colorees^ 
soif moins vive, langue d'un rouge moins vif^ engorgement des 
amygdales moins considerable > mais la duuleur etait la meme; 
foix toujours nasaunee^ peau moins cbaude, pouls 9 quoique 
plein et frequent, bien moins dur. 

JLe 269 point de cbangement. 

Le 27 f la veille k cinq heures du solr, le malade rendit par la 
bouche une grande quantlte de pus rempU de stries de sang; im- 
m^diatemenl apres, soulagemeut marque : deglutition beaucoup 
plus facile 9 voix moins nasaunee, augmentation derengorgemcut 
des glandes du col> haleine fetide. Boisson de Uerre terre^tr^ 

Tome P', 10 
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Le sbLi^me jour^ d^lulition plus g^nde^ eDgoif<^meiit des amjg' 
dales el do Toile da palais; l^g^re suenr, pouls \in peu d^ve- 
lopp^, urines jaundtres. Mime tmdtementj garg. compos, de 
imelrosat avec sirop de miAres, iavemens, 

Le septi&me jour, deglutition plus g^n^e, les boissons reve- 
naient par le uez ; augmentation de Tengorgement des amygdales 
ex des muscles du voile du palais. 

Le huiti^me jour, symptdmes encore plus intenses^ toutes les 
boissonsrevenaient par le nez ; la malade ne pouvait articulerun 
seul mot; les amygdales et les muscles de la luette ^taient telle* 
ment engorges, qu^on pouvait craindre pour ses jours; cepen- 
dant 11 n*existait aucun gonflement ext^rieur. Gargarisnu, 
iavemens, vdsicat. it ia nuque sixheures apris* Sueur copieuse 
g^n^rale qui dura une partie de la nuit. 

Le neuvi^me jour, ji dix heures du matin, usage de la parole; 
deglutition tr^s-facile ; la malade fut debarrass^e comme par en- 
chantement de cette angine ^ui faisait craindre la veille uae 
mort prochaine. Pansement du vesicatoire dix-huit heures apr^s 
son application, dcoulement. d^une grande quantite de s^rosiie. 
Garg. (Uters, , lav. 6nholL^ tis, amire, bouiilon^ 

Le dixi^me jour, disparition des symptdmes; les tousillaires et 
les muscles du voile du palais ditaieot en partie ddterg^s. 

Le onzi^me jour, nulle g^ne dans la deglutition ; nuUe douleur 
dans les parties affectees. 

Le douzi^me jour, potioii purgative qui prooura cinq selles. 

Le treizifeme jour, augmentation progressive des alimens; sup- 
puration du v^sicatoire pendant deux mois. 

Guenson complete. 

N' 8. -r— Angine tonsillaire avec douleurs ihoraohiques. — 

(M. Ddarroques.) 

Laurent, xlg^ de vingt-troisans, boulanger de professioc, sujet i 
des douleurs vagues de la poitrtne, qui revenaient k des ^poques 
irreguii^res, fut pris, leag juin 1806, d*un frisson suivi dechaleur 
etsueur. Letendemain, deglutition difBcile, douleur fixe an. cdte 
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gauche de la poi trine 9 avectoux et difficult^ de respirer. Le soiri 
acc^s complet marqu^ par le frisson , la chaleur et la jsueur. 

Admis k la clinique le 3 juillet) il offrait T^tat suivant : 

Douleur k Tarri^re-bouche, rongeur du voile du palais et de la 
Iuette» tonsille gauche engorg^e, rouge ^ plus vohiniineuse que 
dansT^tat naturel; gonflemcnt linger ^ la partie sup^rieure latii- 
rale et droite du col, sans changement de couleur k la pcau, 
CDvies fr^quentes d'avaler la Ealive, deglutition difficile, diminu- 
tion de la douleur du c6t^ gauche du thorax , respiration facile , 
toux rare; crachats visqueux, blanchdtres, ^pais; c^phalalgie 
frontale^amertume de la bcyche, constipation depuis deux jours; 
pouls plein , peu frequent ,\irines rouges, chaleur de la peau uu 
pea eiev6e. Six sangsttes dchagucfugutaireyinf. dchourr. 
mieU6&, pSdUuve, 

Le 6 J diniinution de tousles sympt^mes Inflammatolres, dou- 
leur du thorax nulle, crachats blanchdtres ct ^pais. Lavement. 

Le 7, c^phalalgie, amerf ume de la bouche (i). 

Le8| c^phalalgie plus intense, bouche am^rot douleurs abdo- 
minal^B, borborygmes , enviefr dialler k la selle sans defections al-^ 
vines, sentiment de ouissen k Tauus. Inf. de hour., inf. de gr. 
(U tin, apoz. chic, avec iesel. 

Le 9, trois seiles; app^tit, langue humect^e^ cessation des 
douleurs abdominales. 

Leio, Pur^ati/*. Convalescence. 

Gu^risonle i5. 

Les re'flexious que nous a suggiSrcSes celle observation son I 
relatives au calarrlie habltuel dont le malade ^tait affect^ c1» 
a la maladie po\ir laquelle il entra a Thospice. Les causes qui 
determin^rent la premiere de ces affections, sent foumies par 
le genre de travail que n^cessite la profession da malade expose 
sans C2sse au milieu d'une atmosphere de poussi^re qui la fait 
enlrer continuellement dans Tinterieur des bronches en agis- 
sant sur ces organes comme corps Stranger , et ne cesse d^y 
enlretenir ririilatioa. D'un autre cotd, le travail des bou- 



(*)Exct;tt dans Ic regime. 
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langers, la temperature chaude du lieu ou ils travaillent , 
provoquent eu eux des sueurs fr^qaentes. Si , comma cela 
arriyeassez souvent, iIss'exposent,lorsqu'ils sont dans cet ^tat, 
a une temp^ratare moins dev^e, la sueur se supprime et les 
organes interieurs s'afFectent. Les douleurs habituelles ^prou- 
T^es par le malade tenaient a cette cause. 

N* 9* — Gonflement chronigiie des amygdales* — 

(M. Maingault. ) 

p*** ^Pierre), ^%€ de vingt-deux ats, domestique de profes- 
fioD, d'an temperament bOioso-sanguin , ^prouvait depuis deux 
mois (septembre 1810) de la dif&cuU<^ dans la d^lutition^ avec 
douleur au col j chaieur et fi^vre l^g^re versle soir ; ces accidens 
augment^rent progressivemeut d'intensit^ ; la difficult^ d'avaler 
devint tr^s-forte , les amygdales se tum^fi^r^nt. 

Le ao novembre, on prescrivit : garg. , (Ucoc. d*orgefnie(Uc 
a/vec un peu de vinaigre, pddituves stimuiains, iav. dmoU. , 
petit^tait dmdtisS, limonadc nitrie, hmt sangsua au cot, 
fumigations. 

Le ai , l^ger soulagement. Fdsieatoire volant a ia nuqu&. 

Le aa, mieux sensible^ peu de O^vre. 

Le a8, le malade prit un demi-verre d'un tr^s-bon vin. 

I'C ^9 gorge phlogos^e, et dans le m^me ^tat que les pre- 
miers jours de la maladie. D6iayans et dMvatifs, application 
du cataplasme sur le col, visicatoire volant A la mufue^garg. 
de miel rosat avec quelques gouttes d^acide sulfurique. 

Le 56 y peu de changement. 

Le 1*' d^cembre^ mieux sensible. 

Le 4 9 cessation' de TinfiUimmation. R6gime sivire* 

Le 8 , potion purgative. 

Le 13; gu^rison. 

N" 10. — ylnginepharyngienne. 
Morel (Pierre) , dg^ de cinquante-huit ans, domestique, d*une 
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forte constitution, d'un temperament sanguin', fut pris, le 6 Jan- 
vier i8ao, si la suite de I'expbsition au froid, d'un enrouement 
suivi de toux. 

Entr^ ^la cKniquele 14 9 iloffrait les sympt6mes suivans : c^- 
phalalgie l^g^re, devenant intense dans les acc^s de toux , yeux 
brillans, pharynx et voile du palais tr^s-rouges et parsem^s de 
petits points blanchdtres; toux violente, et par accfes plus fr6- 
quens la nuit que le jour; peau chaude , pouls dur et frequent. 
Saignie de 8 onces, tisanne gomnUe , iavem», took tlanc, 
(ait de pauie. 

Le 1 5 9 toux moindre dans'la nuit ; l^ger soulagement. 

Le 16 et joiirs suivans,' mieux sensible. 

Gu^rison le aS Janvier. 

N' 11. — (M. Delalour.) 

Grandou ( Francois ) , ^g^ de dix-neuf ans , d'un tempera- 
ment lymphatico-sanguin, fut pris le 20 thermidor an 1 1 , d'un 
sentiment de picotement dans la gorge, avec deglutition dou- 
loureuse. Le lendemain chaleur de la peau Irfes-vive, soif in- 
tense, fatigue extreme, douleur de gorge trfes-forte. 

Admis k la clinique le 27 thermidor, il offrait I'^tat suivant : 

Figure un peu cpntractee , rouge et anim^e , bouche pdteuse 
sans amertume ^ langue jaunAtre au milieu , blanchdtre sur les 
bords et rouge k sa pointe ; soif intense , amygdales rouges et 
tumefiees sur^out du c6te droit ; douleur extreme pendant la 
deglutition , picotement dans le pharynx , ventre un peu dur, 
constipation depuis quatre jours ; chaleur de la peau peu eie- 
v^e , pouls un peu d^veloppe. Infusion de iourr. mieiU , gar, 
adoucissa/nt ^ iavement. 

Le 28, m^me etat. 

Le 5e, mieux -sensible. 

Gu^rison le 4 fructidor. ^ 

N° 12. — ( M." Taiilepierre. ) 
Piani, Age de vingt ans , pcrruquicr, d'un temperament san- 
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gnin» fut prifi le 16 tberoudor an i3 , ik la Mite de la sop- 
pressfon do la transpiration , de chaleur aveo soif asses vive 9 
anorexie , douleur vague dans tout le corps ^ insomnie sans fris- 
son nl en vie de vomir. 

Le 17 9 lassitudcft spontan^es 5 douleurs profondes des mem- 
bres , c^phalalgie intense , bouche mauvaise, gorge doulou- 
reuse avcc difficult^ d'avaler. 

Le 18 9 douleur de gorge plus intense » deglutition plus dif- 
ficile. Saignie ahondante du 6ra£ j de%ix tavemens. Soulage- 
ment assez marqu^apr^s la saignde , sueurs pendant la nuit, in- 
somnie. 

Le ig , augmentation de la douleur de gorge ; chaleur tr^- 
forte. 

Le aoy c^phalalgie obluse, bouohe amdre, urines rouges ; 
dans la nuit insomnie continuelle. 
Admis & la clinique le ai, 11 oSrait T^tat suivant : 
C^phalalgie moins intense, langue oouverte d*un enduit iau- 
n^Ltre f bouche pdteuse , douleur de gorge tr^s-forte avec tu*< 
m^faction des amygdales, grande difficult^ d'avaler, pouUtm 
peu frequent 5 assez d^velopp^ , abdomen souple , respiration 
libre,^ chaleur mod^r^e. Huittangsues aux jugutaires , inf. 
do iourr. mieiUe^ limanade vdgdtaie, lav. 

Le aa , diminution de la douleur de gforge , deglutition plus 
facile , pouls presque , iiaturel , langue tr^s-jaune. . PidUuve y 
gargarisme. 

Le a3 , sueurs abondantes , grande diminution dans la dou- 
leur de gorge , deglutition tr^s-facile i langue blanchdtre. 
Le a4 9. m^me etat 

Le a5 9 deux spasmes nerveux , simulant ceux de r^pilepsie ^ 
prostration des forces , assoupissement et trouble de la tSte 
pendant toute la journee (i). 
Le 26 , mieux sensible. 

Le 37 5 gu^rison de Tangine , m^taptdse de la maladie* 
Le 289 a};r^8 beaucoup do fatigues, faiblesse subiteavec obs- 



(1) Ce jetiae Komrae fut atteint ,> h sept ans, de ces xn^mes spasmes ;, nn 
tiailcm^Dt ratioDDci ^ le muse en particulier^ fut employe' atecaucc^s. 
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curcisfiement de k vue et perle de connaisBanoe ; fransiport^ k 
la ciiniquej il 86 plalgoait d'une sorte de courbature; labou* 
cbe ^tait pdteuse, la langue couverte d*un eoduit blanchdtre ; 
dans la nuit , sommeil assez tranquille ^ une selle. Apozimt 
chicoraci aveo Ic set , in/! dc tiUeul aveo Veau de fleurs 
d'oranger , pot. antisp* , dicoct. de vaUriane. 

Le 1" fructidor, lassitude dans lesmemhres^ vertigesi point 
3e fi^yre , bouche pdteuse i point d'attaque. 

Les a^et 5 , bourdonnement aux oreilles qui dara un^ heure. 

Lo 5 9 parfalte gudrison, 

K* 10."^ Angine pharyngienfie avec Ugere gasirite. — 

(M. Aphalo. ) 

Canot ( Pierre ) » dg6 de yingt-trois ans , d*an teitip^ament 
lymphaticQ-saDguin j ressentait depuis deux mois ( aodt i8ao ) 
des douleurs dana la region ^pigastrique , qui augmeutaient 
sur-tout apr^s que le malade avait mang^; cependant Tapp^tit 
^tait bon. 

Le 10 octobre i8ao , la douleur devint nlus forte ; elle fut 
accompagn^e de c^phalalgie av<ec perte do Tapp^tit , picote- 
ment , puis douleur k la gorge. 

Les jours suivans m^mes sympt^mes. 

Admis k la clinique le i6 octobre, ii ofTrait Tdtat suivant : 
l^ger abattement, c6phalalgie assez Intense ^yeuxinject^a 9 poni- 
mettes l^g^rement color^es, l^vres s^ches, dents un peu brunes, 
langue couverte d'un exsudation blanchdtre, membrane mu* 
queuse de la bpuche rouge et aphtheuse ; amygdales , luette 
et fond de la gorge tr^s-gonfl^s » deglutition un peu difficile, 
toux l^g^ro aveo expectoration de crachats muqueux ; respira- 
tion facile , soif J<^g^re, anorexic, ^pigastre douloureux & la pres« 
8ion y peau un peu plus chaude et halitueuse , pouls peu frc^- 
([iient, r^gulier , assez large, inais peu consistant; dejections 
alvines naturelles. Tisane de 6ourr. oxym, , eau de guimoMve 
Uuicarie* 

Le soir , diminution de la fi^vre ct du mai de gorge* 

Le 17 , peu de fi^vre, stieur gdnerale aboudante, app^tit. 
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Le 18 , cessation de la fi^vre. Deiix soupes^. 
Le 19 , convalescence. 
Le So, gu^rison. 

N*^ i4, — Engine pharyngienne gastro-iniestinale^ — 

(M. CoUIneau.) ^ 

Gripon ( H yacinthe ) , bculanger , dg6 de trenfe ans , d^an 
temperament m^lancolique , fut pris le 2a juin 1806 , de las- 
situdes spontan^es , avec anxi^t^ , soif et perte de Tapp^tit ; 
pendant les six premiers jours frisson tbus les soirs 9 avec 
insomnie ; soif vive , Louche am^re , t^te pesante , crachement 
de sang pendant deux jours. 

Admis k la clinique le i** jnill^t , sixitoie jour de lamaladie^ 
il offrait T^tat suivanl; : 

Accablement assez prononc6 , violente c^halalgie , yeux un 
peu larmoyans^peauchaude, poulsfr^queht, langue rouge ets^ 
che , couverte .d'un enduit jaundtre k sa base , bouche am^re , 
ir^quentes envies de vomir , l^g^re ^pigastralgie , abdomen un 
peu tendu et sensible au toucher, pharynx rouge et doulou- 
reux , deglutition difficile , salivation abondante, respiration 
un peu g^n^e 9 tra jet du larynx douloureux , l^g^re constipation. 
Huit sangsues aux juguiaires , ip6cac> avec i grain d*imet. , 
inf. ifourr. oocym. , lav. , pMHuve. Dans la jpurnee plusieurs 
selles £issez abondantes , deux vomissemens peu abondans , c^- 
phalalgie presque^ nulle 9 mal de gorge beaucoup moindre ; 
pendant la nuit sommeil de quelques heures 9 mieux sensible. 

Le s 5 langue rouge et sfeche , soif continuelle 9 anorexia 9 
bouche s^che 9 abdomen assez souple ^ un peu douloureux vers 
la region hypogastrique ; urines rouges et sans sediment 9 toux 
peu fr^quente 9 crachats s^reux et blanchdtres , respiration peu 
gen^e 9 deglutition facile ; pouls frequent 9 peu developpe 9 
souple ; peau chaude et s^che , cephalalgie intense. Petit-iait 
tamar. , inf. de chic, et hourr. , hols camphr^set nitres ^ 
garg. pddiluve, lav. 

Le 3, mieux sensible , moins dUntensite dans les symptdmes? 

faiblesse et abatlement trfes-marques. Vdsicatoires auxjamhes* 

Le soir j disparition de repigastralgie , pouls fort , frequent 9 



^ 
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carotjdes battant aveo beaucoup de force 9 toux l^g^re 9 avec 
expecloration , trois selles liquides. n 

Le49 nuit assez dalmej transpiration assez abondante, c€^ 
phalalgie 9 peau chaude et s^che , pouls fort et frequent , 
langue rouge et s^che y bouche am^re. Decoction de kin. , 
ials camphrds. 

Le 5y l^vres couvertes de pellicules s^ches et en partie d^^ 
tach^es , pouls moins fort 9 trois selles liquides. 

Le 6 9 disparition du mal de gorge et de la c^phalalgie 9 
anorexie 9 bouche toujours mauvaise 9 pouls frequent et d^- 
velopp^ ; en g^n^ral mieux sensible. 

Le 7 , confirmation du mieux , langue plus humide. 

Du 8 au 1O9 m^me ^tat, sommeil assez bon9 app6tit9 poub 
moins fort 9 mais assez frequent 9 bouche pdteuse 9 langue blan- 
cbdtre. Ddcoctian de kin. , wpoz. chic, avec ic set % infos. 
imrr. avec oxym. 

Le 1 1 y fmrgatif. Evacuation abondante. 

Da la au 17, ^tat plus satisfaisant 9 convalescence. 

Gu^rison le 17 juillet. 

Ri^FLEXIONS. 

Les n**" i"^9 1 et 3 ofirent des examples d'angines ton- 
sQIaii^es qui ont ea une terminaison tr^s-prompte et heu- 
reuse. Traitement conforme i la phlegmasie. 

Les n*' 4 et 5 se sont terminus par la suppuration; la ma« 
ladie a ^t^ plus intense 9 mais elle a eu ^galement une termi- 
naison heureuse. Traitement rationnel. 

Les n*'* 6 et 7 se sont compliques d'une phlegmasia 
gastro-intestinale assaz intense. Chez le n* 6, Veau minerale 
fut ordonnee des i'invasiou de la maladie, puis la decoc- 
tion de kiukina et lea boh de camphre et de nitre avec 
vesicaioirea aux jambes* La gudrison eut lieu le vingt- 
cinquieme jour de I'invasiou ; sa fiit-elle op^ree sans Veau 
minerale , la decociion de kinkina et lea bola de camphre 
tt de nitre! Ceiie question m^rite loule Fattention du md- 
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deoiti^ relativement h radministratioti des tonigaeis donton 
fait usage dans les phlegmasies pnSsentant des earact^res diis 
adynamiques. Chez le n* 7 , on n'^mploya que le vomitif ; 
Ife v^sicatoir^ appliqu^ af la nuqWe produisit un eSei tres 
marque et dissipa, comme par enchantement, rangine qui 
faisait cralridre pour les jours du malade. On ^ntretlnt, 
avecraison, la suppuration pendant quelques temps (en- 
viron deu^ mois). J^oyez^ pour le n** 8 , les reflexions qui 
sont a la fiu de Tobseryation. 

Le n* 9 donne Texemple d'on gonflement chronique des 
amygdale3» L^ traitement fiit parfaitement bien dirig^. 

Les n*** 10 , 11 et la ont suiti une marche r^guli^re et ren- 
XxtxiV dans la deuxi^me Variety, Vangine pJtaryrtgienne. 
• Les n*** i5 et i4 se compliquerent d'une legere phlcg- 
masie gastro-inleslinde,, Che55 le n** i3 une simi^lQ tisane de 
bourrache apec Voxymel et Veau de guimaupe^ procura la 
gu^rison. Chez le n* i4, la phlegmasle gastro-inlestlnale parnt 
plus intense; a Tapplicalion des sangsues aux jugulaires suc- 
c^da un vomitif, puis un pediluvcy les jours suivans; les hols 
de camphre et de nitre et la decoction de kin Una. La gu^iison 
eut lieu sans accident grave^ En r^capitulant les garrisons 
d'angines tonsillaires et pharyngiennes, Von Yoit que 9 lors- 
que rinflammation est legere, les boissons, les potions et les 
gargarismes doiyent ^tre mucilagirieux; les vapeurs tiedes 
dirig^s rers la gorge peuvent oonvenirf sur la fin de la ma- 
ladie^ on pent rendre les gargarismes un peu toniquea kiexci- 
tans} mais lorsque Pangme est tres-intense, il est instant dc 
pr^venir rinflammation et de la terrasser dans son principe; le 
Tomissementayec secousse donne lieu dans cette circonstance 
a des eSets assez salutaires; onprescrit des lavemens excitatis, 
on rubdfie les pieds, on applique des sangsues au col, des I'inva- 
sjon et avant le Tomitif^ si toutefois il est jugi utile. Enfin on se 
conduit suivant les symptomes predominans et I'organe spe- 
cialement afiect^. 
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AN6INE TRACMALE. 

L'anglne trach<^ale renferme deux yari^t^ remarquables 
que nous allons examiner; la premiere porte le nom iVaji" 
gine tracheale nor^-membraneu^e ; et la deuxieme celle d*an^ 
gine tracheale membraneuse ou croup* 

L'angine tracheale peut itre produite par les memes caiise^ 
que celle tonsillaire et pharyngienne. Tout &ge .est dispose 
a la contracter; le r^froidissement subit et la suppression 
d'^yacuations babituelles la d^terminent assez souvent. L'inw 
spiration des vapeurs irritantes contribue quelquefois k Toc- 
casionner. L'inflammation de la trach^e se reconnait a la 
voix qui est aigue, sonore et sifflantej rinspirationr pi'oduil 
seule une douleur tres-aigue; mais la distinction de ces deux 
maladies parait peu fiicile a determiner; il suffit que le trai- 
tement soit le meme, alors on doit peu craindre de se troni*-^ 
per sur le diagnostic de Tune ou Tautre phlegmasie. 

OBSERFATIONS. 

N" 1*'. — Angine tracheale. — ( M, Sauveur de la 

Villeraye. ) 

Si c*esc sur-tont le larynx qn^occape one inflammation aigntf, il en r«f«altie 
1 angine la pins cruelle qni ctouffe subitement. 

Stoll. Aph, g8. 

Tr^meau (Catherine'i , Ag^e de trente-neuf ans, infirmi^re de 
profession , d'un temperament bilioso-sanguin , d'une faible 
constitution , se prit de querelle, le 28 avril 1812, avec une autre 
femme ; elle re^ut plusieurs contusions ; depuis cette ^poipie , 
douleivs vagues , avec malaise g^n^ral, petits frissons et d^goikt 
pour toute esp^ce de nourriture. 
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Dans la nuit du i3 au i4 mai, violent mal de t^te. 

Entree k la clinique le i^, elle otfrait les symptdmes suivans: 

anxi^t^ et agitation tr^s-grandes , coucher presque vertical, air 

inquiet et regard farouche , yeux vif^ et brillans , face rouge et 

anim6e , langue rouge recouverte d'un l^ger enduit jaundtre , 

suffocation inuninente , voix aigue et glapissante , douleur gra- 

vative et brdlante dans la region du larynx , augmentant par la 

deglutition et par la pression ; Ton ne pouvait Clever et abaisser 

le larynx sans causer k la malade les plus vives souffrances. En 

cxaminant Tint^rieur de la bouche et sur-tout la parol post^rieare 

de cette cavity, Ton n'apercevait aucune alteration notable 

dans la couleur et le volume des parties situ^es dans cet endroit, 

ce qui , joint aux signes ci-dessus enum^res , d^uotait evidem- 

ment une angine trach^ale; pouls frequent et tr^s-intermittent, 

par fois lypothimies et trouble dans les fLicultes intellectuelles , 

urinefli fonc^es en couleur* peau brtllante* Dix sangsue» sur 

i'endroit dautaureuxy ixtissons dMayarUes. A midi » respiration 

embarrass^e , oppression extreme, bouche b^ante, col allong^, 

par fois touxrauque. A sixheures du soir, augmentation detous 

les sympt6mes. Fomitif, pediluves. Yomissemens de matiferes 

verddtres, deux syncopes pendant le bain de pied. A huit heures 

du soir, suffocation etmort. 

AUTOPSIE. 

L'exterieur du corps n'offrit rien de remarquable ; k rint6rieur 
on ne trouva d'alt^ration que dans le larynx. Les bords de la 
glotte etaient epaissis, rapproch^s Tunde Tautre, et recouverts 
d'uhe leg^re couche jaundtre fort dense ; repiglott« etait extreme- 
ment resserr^e et conune raccourcie ( ce qiii paraissait r^sulter 
d'une xnaladie aucienne). La membrane muqueuse, qui recouvre 
ce fibro-cartilage, etait d'un rouge livide, la membrane interne 
du larynx aussi un peu rouge; la trachee-arlfere et* les bronches 
etaient remplies de mucosites, la partie posterieure des poumons 
etait gorg^e d'un sang livide ; les autres organes etaient sains. 
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N" 2. — Angine tracheale et Uiryngie. — ( M. Chamberet. ) 

Desjardins f dg^ de quarante ans , imprimeur d^s son en« 
fanee, d*un temperament lymphatico-sanguin ^ ayant habituel- 
lement joui d*une bonne sant^ , fut renvers^y dans les premiers 
jours de ventose an iS, par une explosion qui dii Heu pendant 
une distillation d'^ther ; d^s-lors c^phalalgie violente , '^pistaxis , 
douleur de poitrine , toux avec h^moptysie : ces symptdmes 
se dissip^rent en trois ou quatre jours, mais il conserva plus 
loog-temps la toux et les douleurs de poitrine. 

Vers le milieu de ventose, cet homme , apr^s s'^tre expose 
plusieurs fois k Timpression d'un air froid pendant qu'il avait 
chaud , fut pris d'un violent mal de gorge sans fi^vre , avec 
difficult^ de respirer et de tr^s-vives douleurs aux jambes. 

£ntr6 k la clinique le ii germinal, il ofTrait alors T^tat sui- 
vaDt : habitude g^n^rale du corps exprimant un ^tat violent 
d'anxi^te et de douleur, toutes les parties du corps 6taient comme 
spasmodiquement contract^es, lenteur et embarras dans les 
mouvemens volontaires , expression particulifere des traits de la 
face indiquant alternativement un 6tat de stupeur et le sentiment 
profond de vives douleurs ; sorte d'h^bdtement , regard incertain , 
fermeiure incomplete des paupi^res simulant wne sorte de somno- 
lence, point de c6phalalgie; langue rouge , aride et tr^s-rugueuse 
au toucher, app^tit ; point de symptdmes gastriques , mais abdo- 
men fortement tendu ; l^g^re douleur k Thypogastre , presque 
point augment^e par le toucher; selles et urines rares , douleur 
de gorge moins vive que pr^c^demment , voile du palais et ses 
piliers un peu rouges, respiration fr^quente, fortement g^n^e 
et comme stertoreuse avec une l^g^re douleur k la partie ant^- 
rieure inf^rieure du sternum, sans toux et s'op^rant sp^ciale- 
meut par le diaphragme; inspiration longue, expiration courte, 
douleurs tr^-vives aux jambes accompagn^es de g^missemens 
par intervalle ; pouis profond , peu frequent et peu d^velopp^. 
Quinze sangsues a fantis , pot. antispas. , tis. de Un 6dulc* , 
iavem. , took blanc, 

Le la au soir, respiration stertoreuse, pouls & peine sensible. 
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aphonid » faoe pins terae et comxnc terfeuse , peam froide aux 
extr^mit^s. 

Le i3, pouls illegal, h peine seDsible^ cbU entr^ouvert comme 
insensible k la lumi^re, voa plaintive , peau froide » face ojp- 
jpocratique. 

Hort ^ neuf heures. 

AQTOPSIIS. 

Le corps ^tait dans un einbonpoint assez remarquable y la 
facQ un peu pdle ^tait peu d^compos^e. Le dos 6tait verget^ ; 
les jambesmal conform^esy les tibia arqudsde fa^oo que la ooo- 
Texit^ de ^es os se regardait. ' , 

La trachde art^re ouverte on en voyait sortir un liquide abon- 
dant qui remplissait ce canal ainsi que les bronches : ce liquids 
^tait trouble et l^g^rement jaundtre; la membrano muqueiue 
£tait d*un aspect l^g^rement livlde , sur-tout au voisinage du 
Jaryox ; . rarri^re-bouche avait aussi cette couleur , et m^me le 
Toile du palats et sur-tout la luette qui avait plus de volume 
que dans T^tat ordinaire. 

Les poumons ^taient de volume ordinaire 9 assez sains ante* 
rieureoient; post^rieurement ils ^taient infiltr^s par une s^osit<i 
rougedtre-grisdtre > qui ^tait ^vidente par Tincision de Torgane, 
et qui ruisselait abondammentparunepression assez i^^re. Cette 
infiltration avait plus d'^tendue et ^tait plus abondante qu^elle 
ne Test ordiuairement 

Le coeur n'offrait rien de particulier. 

Les intestins ^talent un peu volumineux et distendus par des 
gaz. L^estomac assez sain , sa membrane muqueuse d*un aspect 
grisdtre 9 sans aucune trace dp sang ni dUnfildmmation. 

Les autres risc&res n'ofiraient rien de remarquable; le cerveau 
6tait sain. 

RiiFLEXIONS* 

' r 

Le n** 1*' nous ofifre un exemple d'uue angine Iraclieale 
dont la marche fut prompte, les sympiomes inteases et la 
terminaison f&okeuse. Nous engageons nos lecteucs^ i appr^- 
cier a leur juste valeur les lesions anatoraico-pathologiqueJ 
que pr&ente Pautopsie. C'cst le cas de faire observer daiis 
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cette circbmtance que le traitement. doit eire aussi prompt 
que la plilegmasie est ^rande. 

Le n** 3 debute par une afiectionde poitxineayec h^mop- 
fysie qjui se termine en peu de, jours;, k la suite d'un re&oi- 
dissement subit se manifesterent les symptomes d'une aegine 
tracli^ale qui suivit line marche assess intense. La terminals 
30a fut f^cheuse malgr^ r^tpplication de quinze sangaues ^ 
Tanus; d^une potion anlispasmpdique ^ la prescription d^une 
iisane de lin edulcoree et d'un loot hlanc pector^ly or- 
donn& dans le cours de cette maladie. 

L'autopsie fit reconnaitre une phlegmasie de la meraibrf^ne 
muqueuse de la trach<^e-artere. du larynx et des broncbe^iavec 
engorgement des poumons. 11 est probable que si 1^ m^lade 
se fut soumis a un traitement rationnel d^s I'ori^ine de celte 
maladie, on aurait pu esp^rer un r^sultat difil^rent. . 

Le'traitenieht eh geni^ral est le m£imeque celiii des.angines 
gutttirdles triis-in lenses; on fhit fespirer des Tap.eiw's tiedes : 
rapplicalion ae clix & doiize sangsues autour du col est tres- 
cssentiellc; eri ce qu'elle d^gbrge promptement le systeme 
capflliafe, sldjje princrpkl de ririflaramation. t'usage desbois-.' 
sons mucilajgiheusey, les laxatifs et les (d($riyatifs coayierinent 
particiili^rement dans le traiteofent de cetie plilegmasie. 

CROUP. 

Le croup aSecte rarement les aduLles; cest une maladie 
plus particuli^re a Tenfance; c'est ordinairement depuis la 
deuxi^me anneejusqb*ad'&ge d^ s^t , huit et menie dix aiis^ 
qu'elle s^obserye le plus souVent. Nous ayonis eu occasion,' 
le priiitemp's dernier^ d^en obseryer plasieurs chez des enfans 
priiibi|ialement depuis I'&ge de neiif ans jusqu*i douJ:e\in- 
clusiyement^ Le croup, se nd^niifeste • et deylent quelquefoiV 
tpidemique ^li* ties IJeUx rerfiafyju^fcles par Topposition de 
leur ten^p^ture , an prinlemps , en siiitomne, l*hiyer et 
lors d^une constitution de I'annee chaude ou froide , secHe 

Tome P'. 1 1 
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ou humide. ll est cependant de notori^te que Thivjer ^t Tan* 
iotftne , lefroid et 11iaibiidit<$ , sont les plus favorables i sou 
d<5v€loppement : il peut se compliquer et m^me s'annoucef 
aTec I'angihe gangr^neuse, la variole conflaente , les inaux 
de gorge, les rhumes, la coqueluche, la scarlatine, la rou- 
geole et Je catarrhe pulmonaire. La plupart du temps lama- 
ladie d(^bute sans causes connues, elle afTecte les enfans les 
^nieux constilufe, et jouissant d'uue parfaitesante; ce qui ole 
Tespoir de trouver les luoyens de les en preserver entiere- 
meat. Le plus souvent, cependant^ la sant^ des enfans est 
derang^e quelques jours auparavant ; mais sa marche est tel- 
lemeut obscure , que les parens ne s'en inqui^tent pas. Los 
enfans paraissent n'eprouver qu'un catarrhe ordinaire, un 
eory^ ; d'autres se plaignent seulement d'un enrouement , 
de toux , d'une g^ne dans la gorge. 

L'aflTection catarrhale, qui precede le plus souvent le croup , 
ressemble enti^rement au catarrhe pulmonaire. Le malade 
^prouve d'abord , dans la premiere moiti^ de la nuit , quel- 
ques quiiites de toux qui le r^veillent de temps en temps ; il 
survient un peu de fievre vers le soir. Le m^decin doit 
itre tres-attentif , s'il croit d&ouvrir quelque chose d'ex- 
traordinaire dans ce rhume ^ ainsi , toutes les fois que I'en- 
. fant restera plus ou moins de temps ayec un ensemble de 
symptomes qui offirira quelque chose de particuKer , quoique 
le croup n'existe pas encore , il deyra s'occuper d'en pr^venir 
le d^veloppem^nt. 

Par une/^irconstance asse^f^cheiise, et qui arrive presque 
'toujours , les premiers sympt6mes propres . au croup se ma- 
nifestent ordinairem.pit pen^finf la nuit. A peine i'en&nt est-^l 
endormi, qu'il se reveille en sursaut, s'agite etse plaint d'uoe 
espece de resserremeut a )a gorge et quelquefoi^m.Smededouleur 
au larynx; sa respiratio|i est gende et^bruyante; sa voix de- 
vient rauque, etlatouxt;'es-£r^quente^ a, presque quelque chose 
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d'extraordinaire. Lorisque la maladle toarche avec lenteur^ 
tou$ ces symptomes se calment vers la fia de la nuit^ et le 
lendemain matin I'en&nt parait 6tre a peu pres dans le meme 
^tat que la veilte; mais si^ pendant la joam^e , la toux reste 
rauque^la respiration detientplu* gen^e, le pouls plus fre- 
quent , cette situation ne doit pas rassurer les parens. Le soir 
suivant , Tacc^s de la yeille se renouvelle avec plus d'intensit^^ 
its que I'enfant parait s'endormir ; les acces se r^petent plu- 
sieurs fois durant le reste de la nuit ; la toux deyient plus 
rauque^ la respiration plus gen^ et comme silHanie; ua 
seotiment d'^lranglement s'empare du malade, ce qui le solli- 
icile a porter la main a son col. Ses pleurs et ses cris d^ter- 
minent le. retour des acces , le regard est triste et abattu. 

Lorsque la maladie augmeate, les acc^ deviennent plus 
frequensy plus forts; la ypix devient plus aigue, plus per- 
9antey et o6fre an timbre p^rticulier difficile k dc^crire; 
la toux plus rauque , la suffocation . extreme ^ et la 
respiration tellement g^^e, que le sifflement se fait en- 
tendi*e au loin ; le visage est bouffi^ la face liride^ les yeux 
anim^ et larraoyans, le pouls dur^ frdquent, parce que 
rinflammation est dans toute son intensit(^ : c^t ^tat dure 
depuis deux jusqu'a quatre jours ^ suivant la violence et la 
rapidit^ de la phlegmasie. Loi*sqa'elle est. sur le point de 
finir, le pouls qui. etait dur, devient petit, serr^, convulsif 
et d'une frequence extreme; quelquefois, il existe de I'as- 
soupissement ou de la somnolence. Cette (naladje .est tou--^ 
jours accompagn^ de toux commun^ment s^he; elle 
offre cette singularity qu^elle est prdcipit^e , et tellement 
difficile , qu^elle fait craindre k chaque instant que les' en- 
fans ne soient suSbquds. Daii^ la troisiente pdriode, les. ac- 
ces sont presque continus , la voix se perd , et Vqnfant he 
peut plus parlei^*;* la respiralloii ifevient extremement g^ 
nde , et en qjuel^e^ sorte^,<ionvulsiye»5 Jorsqi^e 1^ resserre- 
ment est porl^ an point de sVpposer a Teotr^e de Fair dans 



1 64 PHLEGMASIKS. 

les vcJsicviles bronchiques, elle est accomfagn(?e d'un sifflc- 
ment qui s€f fait entendre au loin , ou d'une espece de r4- 
lement qiii iiidrqfae Teitibarras des bronches; il li'y a plus 
de toux ill d'expectoration ; le visage, (j^i Aait rougej devient 
pale , les yeiix sotit ^teirits , ei le m^ilade meurt suffoque 
dans une agitation convulsive. 

La mort survient, suivant quelques ni^diecins, paVce qiie 
la couche memljraneus^ qui s^es't formee ; oil plutot' les mu- 
cosiies qui se sont amass^ei dahs le^ bronches /ottst'irueTit 
les voies adrierines de maniire a inlercepteir Fafctroti'de Vair 
sur les po'umoils, air indispensable pour la contitiilation de 
la vie. Mais lorsque la mott arrive avant qiii la formatioii 
d'une fausse membrane , ^C m^Me d*une s^^cr^tfoh' de tnu- 
cosit& se soil fonh^e. nedevotis-nod$ pas raisotxViafble'ment, 
dans de cas , . allribuer aii spysiife A^eiix* dfu' fdiiylii Fobs- 
l$icld qiii s'of)posait i Teritr^e de Pafr dans* fes voieS a^H^riiies ? 
II est. Vrai de* dire que ces sfvci^\Jbjh.(^ nerveuk ne fibnt que 




.qu'e;x 
eh raison de Firritabilite de I'ehFant, 

tiorsqiie la maladie doit se teritniner . bfeir la sapti^.les 
sympt6mes.se calrnent quelqiiefoiis dans la premiere pi^riode, 
les acQes I aii liiu . de sVccroftre \ s*el6ignent e.t- perdent 
peu. 2( pen, T^ur 'fSrce^ iin traitiemerif ac,lif fait disparaitre 
a^ez subitement son existence. Dans, la oeuxierac periode, 
la cuerison ne peut .s pbtenir que a un^ manierii progressive, 
et SI le traitement nest pas ^convenablement dinee, qu.siI 
e»t a4miaislr.e trop.fard, elle jjeut se pfolonger jusquau 
sixiem^, huitieme, dixieme, et.merae au douzieme jour. 

l^^tationcs anni temporum tnaii:mtv parinnt monsos ^ et in fpsis tcmpo' 
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ribui mnlationts magnx tiim fiigoiis lum caloiis', cl cxiera pro ratione 
tfodcm moido. ' > ; . ». 

' ' ' Hipp, j/fp*.!*^, s>ct. 3. 

I '•!* \ t ** \ X • t 

h « • 

David (Jean), 4g^ de ciaq ^n^, 4pF0uv&, .(0^9 4e T^rui^tioii 
dc8 premii^res 4^^ 9 ^ 4.4voK^P^^A( Po}liqiiati|^Qt yn ^msUgtisn 
sement considerable; ily a sixmois)iJ[J!ut ji^^ifit 4ola'roug€plic. 

Le a mars 181 r, bet en&nt, qm dva]t.FiiQ{)ctttde fl'aller so 
promener tons les jonrs , ^£u^ ce joul'-i-E^ de 'sof tir ; il futtr&tc, 
et edt quelques frissons^ Dans la aait^ ihsonuiSs^ a^fation asses 
grande) 8atf;a(rdeDle. '• • '• •• .. .. ' . .. 

Le Smars 9 premier joar de TI^Ta'sfoh ^ k huit heures dd matin , 
abatteiKi«zittr68-mat'quiftV rf^t^^s* tertrtJoraies Mltant vivieihent; 
M'sage roiuge e^«^t»t. l^igh^' de lamies; scyif 'nioins -ihtieiise 
que'Idi vcOUei, ddUleut de-g6rge/f^f/Yfb*dt*rf. rtr^c^OscytH^'- ' 





dlfflci 

uouleur; respiralion stertoreuse^^pouls plein el accelere, visage 

pour 

i fa (re 

irqnt 
., . , .- - {' 

point vomir, mats procur^rent des selles tr^s-s^r6u$es. 

Le soir, augmentation de la jdouleur au gosier et des autres 
symptdmes. Dauze saiigsues a ia partie anUrieure du coi, 
qu*oa Iais$a bi^n, ii^Kffgpr et qui propqr^efil un^ By^a^pcf 
Lav^n}enif.V'V^unoinfmiofi. /4» sdtu^qvd facdl>Ula^orii«.d'un0! 
majti^ c^riBMse tr^C^tide. 

Lq troifj^pie jouits reipir^tion plufr faGlie» miiis ^oi^ut^; rle 
gorge aussi intense, un peu de • sotnttieil y pjeaU "ei^lfAiiiementi 
rouge; quelques p^^eohles sur la partie ant^ieui^e'de la ppitrind ; 
abattement touJQurs U^s-grand, salWe: iilante* On for^a te ma- I 
Jade k avaler un peu d'eau ^^tist^e, qui no lo fit point vomir.' 

Le quat)(i^me jour, ^ugmenitation d'intensjt^ dans le^ Sjrmp-* ' 
1601089 voix rauqueet sifflante; d^lotition -ct respiration trbs^ < 
diflicites. JpfHicatian d'un iavge^Pd^ieatoire aur ia pitdtrino, ., 
un demi^groMde Uupfre sfildi 4ans .iinc cuiUer^e d'eaU ticd^ ; , 
il en pastai la moili^ dans. Testomac; dix minutes aprds le .visage 
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se gonfla, les yeux devinrent rouges, le pouls petit ^ 8err6;i]ne 
sueur froide couvrait toute Thabitode du corpfl , et le malade 
^tait pr^t k ^toufier. On chatouilla la muqueuse du nez et da 
phatynx avec la barbe d^une plume , dte-lors efforts conside- 
rables pour vomir , vomissemeris d^uae quantity considerable de 
sdlive 6paisse et Olante ; nuit pass^e dans un ^tat d^sesp^rant. 

Le cinquitaie {oikr, k six beures du matin on fit prendre une 
cufller^ d*uDe potion faite nvec 4a ddcoeUan d*ip6cae. et <U 
eamphre ; aussildt apr^, vcwiissemens spontan^s etr^p^t^sde 
portions de fausses membranes de deux pouoes dans leor lon^ 
gueur $ et de la largenr d*un t^nta ; une grande quantity de mu- 
cosites f ut aussi expuls^e par les mtaies efforts. Grande agitation 
pendant deux heures, quelques mouvemens couYulsifs, ensuite 
sonuneil; au r^veil , remission de tous les sympt^mes^ voix plus 
qiaire , le malade c^emanda k boire , on lui permit le bouillon. 

Le sixii^me^ nuit sans accideiiS) sommeil de quatre heures. 

Le lendemain , lavement Ug^remerU purgatif. Selles abon- 
dantes. 

Le septi^me, retablissement aans les fonctions de la di^a- 
tition et de la respiration. Inf, de iourr. aocym^ 

Le huiti^me, convalescence. 

Chevalier (Louise) , dg^e de trente mois, fut prise , le i5 oc- 
tobre 1808, & dfx heures du soir, d*une toux assez forte, aveo 
envie de rendre un corps Stranger qu^elle paraissait avoir dans le 
larynx. Une heure apr^, sommeil assex tranquille, seulement 
toux pendant une partie de la nuit. 

Le 16, toux Mquente , l^ger enrouement, yeux larmoyans; 
Tenfant ne cessa pas de )ouer selon sa coutume. 

Le 17 , m^me etat. 

Le 18 , augmentation des sympt6mes ; k dix heures du matin , 
attaque de toux tr^s-^forte , voix glapissante , face gonfl^e. Pa>S'' 
tUles d'^fdeacuaftha , reddition de quelques gl^ires. Hieux 
jnsqu'^ dix heures du soir ; k cette 6poque nouvelacc^s de toux, 
suffocation imminente, pouls frequent et.trds^aible, voixfou- 
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jours glapisMnte. Lavem^ imoli* , pidiL , deux pctits visicu^ 
taircs sur Us cdUs du larymo , strop d*dpicacuanha. Plus 
de calme pendant la premiere partie dc la nuit ; vomissement 
de q[uelques glaires. 

Le ig, respiration fr^quente 9 sifflante et tris-pr^ipit^e » face 
rouge « loisante , trfes-gonfl^e , ppuls tr^s-fr^quent.^ toujqurs 
petit QtMUre sangsues sur les jugutaires , ptdiluve syiiapistr 
iav. imolL , sirop d'6picac> Aussit^t apr^s Tapplication des 
sangsues > mieux sensible 5 la voix cessa d'etre glapissante , le 
pouls se releva , yomissement de quelques glairc? y voix moins 
rauque, appetence. Le soir, pidiiuves* Dans la nuit vomi^e- 
ment d'une assez grande quantity de glaires ^paisses. 

Le ao , convalescence ; pendant quelques jours Idger enroiio- 
nient. 

Gu^rison complete le a4- 

N** 5. — (M. Chalupt.) ' 

€ambier (Marie-Tb^r^se), dg^e cle trois ans, d'un temp^ra-^ 
ment sanguin ^ d'une constitution asses forte pour sou Age', 
d'un caract^re vif et enjou6 , ^tait habitude a jouer dans 
une cour avec des enfans de son ^e, lorsque, le 10 )uiii 
1811, en venant de courir, elle se plaignit, en rentrant chez 
res parens j d^avolr uii peu mal k la gorge. On n*y lit point 
attention* 

Le lendemain la douletir a la gorge augmenta d^intensitii 9 la 
deglutition devint difficile, la salive passait avec peine. Boisson 
avee i'arge et ic tniei, garg. cutouciss* Les accidens ayant en- 
core augment^ d'intensit^ dans le courant de la journ^ , on ap- 
pela un mMecin. L'enfant pr^sentait alors T^tat suivant : voix 
aigug et glapissante , soif extreme ychaleur trds-forte. Applica- 
tion de sangsues au cat, 

Le lendemain au matin, pouls tr^s-fri^quent el dur,, respi- 
ration profonde , douleur au larynx augmentant par ik pression 
et par Texercice de la parole, soif intense, nausdcs, expectora- 
tion t^oumeuse , visage boufiL SaigrUe. Pendant la joum^e au^ 
cune amelioration : le soir, application d'utx vesicaioire au 
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coiy lavement purgcUif. L^g^re remission dans les symptdmea; 
inais^leleii'dJemdin respitatiOd trfe j^pr^cipit^e , p^als Ir^s-faible 
^t'trfe8-«fr^<|ueht (cenfioixante-six pulsations par. minute ]. 
Blort li d^ux henres. t '■ - - 

▲ UTOPSIE. 

La surface muqueuse de la trach^e-art^re ^tait rouge ^t ta- 
piss^e d^une couenne membraniforme , ^paisse, tr&s-a4.h^rente, 
qui couvrait One mati^re puriforme; elle se contintiait d^uis les 
divisions bronchiques oh e)le devenait plus mince , plus moUe 
et pulpeuse. ' * 

R]§lFLEXIONS« 

Uenfant qui fait lesujet de cette observation, aurait pu don- 
iier quelqu'espoir de gu^rison si les parens n'eussent point ^le 
aussi tranquilles sur les premiers accidens qui se manifeslerenl; 
le m^decin appel^ a temps aurait au moins eu la satisfaction 
de tenter , en pareil cas , les moyens c'urati& qui sont indiqu&; 
,en temporis£|iit, le malfail, dans cette terriblemaladie, des 
progivessi rapides, que deua^ heures seulement de retard sont 
fuhestes au malade. 

' Cette circon^tance devrait ^veilLer Fatteiition des p^res de 
famine, et les engager i*lie point se jouer d*une maladie qui 
fait^pdrir, dans un temps si rapproc^^, un grand nombre 
d'enfans, faule d'avoir fiiit appeler assez a temps uu homme 

deTart. , ' 

_ . « ■ • 

Le n" 1^' se pr<Ssente, k Pinvasion, avec les symptomes 
d'unephleginasie cutanee (rougeatre) , etdouleur de gorge 
seuleniehtj mais le quatrienie jour de Tinvasion, tous lea 
symptomes dii croup se ddclarent; ils sont fort graves, et 
menacent \gs jours du pialade; cependant, les accidens ces- 
sent le cinquieme jour.,. .apres la reddition des fausses mem- 
brane^. . 

Le traltementconsista, dans Tinvasion^ en une infusion de 
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hourrache qpec Voxymel ; le deuxieme jour i on appliqua 
douze sangsues au col , qu'on laissa couler abondamment, et 
on donna nn lavement avect infusion de sine* 

Le troisieme joor, on fit avaler nn peu-d'eau emctisde, qui 
ne produisit aucua eflFet, 

Le quatri^me jour, on appliqua un large vesicatoire eur la 
poitrm€\un denii- grained' emeliqite £ut donncJ dans une cuiU 
leree cteau tiede ; il en p^netra environ la moitid dans Tcs- 
tomac; dix minutes apres, il j eut menace de suffocation, et 
apres des efforts considiSrables, qu'on ptovoqua en excitant la 
membrane znuqueuse du nez et du pharynx > il Yomit'une 
grande quantity de salive epaisse et filtrante. 

Le sixieme jour, des Je matin , on prescrivit une potion vo- 
mil^ve avec la decoction d' ipecacuanha etde caniphre^ elle 
procara, imrnddiateoiei^t apr^s, des«V<»nissemem spontands et 
r^pet&, de portiona deifaussea membranei de deux pouces 
Ae longueur y et de la larg&ir dun tenia, avec une grande 
quantitj^ de mucosilds^ pendant deux lieures, le malade fut 
dans une agitation assesif marquee avec quelques mouvemens 
conyu1si&^ & cet diat d'agitation , succdda unsommeilpaisibley 
€t aa reveil il y eut ri^mission de tons les sympt&mes* 

Ce traitement parnt administrd avec la plus grande atten- 
liott^ on ne pent revbquer etidoute que, dans cette circons- 
bailee , le vomitif procura Teffet d&ird. 

A Pappui de ce fait , nous en citeronH un autre qui nous est 
particulier* 

Nous fumes appeld, dans le mois d'avril dernier, i la cam- 

pagne , pour donner nos soins au fils de M. F , &gd de 

cinqanset deini; cejeune enfant, d'une constitution assez 
forte, d'un tempdranaent tres-ner veux, jotiissant babituellemen t 
d'une assezbonnesantd, fut pris, sans cause connue,dans lespre- 
^niers jours d'avril 1822 , d'un enro'uement assez marqu^ , avec 
toax stehe ; les parens s'apercevant qu'au bout de deux j ours ce 
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et ren&nt eutra en pleine convalescence le cjlpP^j^fPfe jourHOc- 
puis I il n'^prouva aucune douleur dans ces paarties. 

Nous ne pouvons dlscouyenir qu'en r^fl^chissant sur la 
grayit^ des symp tomes de cette phlegmasie , n^us vpyopsrem- 
ploi du sulfure de potasse to\xToxm& d'un plein sucq^szc'^tait 
aqissi le seul moyensnr lequel nous 9pmptioiis ; car.au ^xoment 
ou lidus radministram&s, nous n'ayions plus d'espoir que dans 
1 aphorisme suivant d Hiffocrate : ad exiremos morbos , 
exlrema remedici exquisite optima. 

Nous observerons cependant que , lorsqu'on voudra faiie 
usage de ce medicament tres-viplent. il ne faudra. a'en rap- 
porter i personne ; le ni.edecin devra lui-m^rae en admiiiis- 
trer la dose et ne la conHer a qui que cesoit^ dans la crainte 
d'accidens. 

Le n* 2 nous donne aussi Texemple d'un croup ^^^ in- 
tense ', qui se termma par la sahti^, au moyen du traitement 
siiivant i pdsUlhs' d^ipicacuanha y pedilupe^ lai^ernent empl- 
lienty deux peiita veaicatoires sur lea c6tea du larynx ^ d 
airop a ipecacuanha. 

Le chiquieme jour, quatre aang^uea aux JugufairesM Du 
restie , menies movens. 

La fful^rison mt complete le onzieme jour. 

Le n 5 se termma par la mort le quatrieihe lOur de Imva- 
sion. Le traitement consista seujement en une boisaon aorse 
apec le miel et un gargarisme adouclssanL Le deuxieme jour, 
on appliqua a^« aangauea au coL Le troisieme. une saignee 
/w/ pratiquee aana qmelioratlbn. Le quatrieme, on mit un 
veaicatoire au coh Pendant la marche de cette phlegmasie , 
ces moyens thc^rapeutiques ne procurerent aucun soiilage- 
inent. Nous observerons qu'av^ une afiection seniblabJe, 
les remSdes deyaient se succeder les uns apr^s les aulres^ 
il ne faut jamais teipporiser dans une phlegmasie qui marche 
avec une rapiditd quelquefois sutprei^aiite. Nous renvoyons 
au surplus a uos rif flexions qui sont a la suite de^.celteob- 
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servatioh. On doit' voir, par ces observations, que le trai- 
leraent du croup exige imp^rieusement une m^decine agis- 
sanle; car les rera^des lesmieux indiqu^s, sont le plus souven,t 
infructueiix pour cbmlbattfe cette afifection. Plus ils sont ad- 
ministr^s tard , plus U y a a craindre. II est done bien impor- 
lant de reconhaitre le caractere des son invasion : en em-- 
plo3'^ant j^romptemerit liri tra'itement feergiqiie, on pourra 
quelquefois felre acciis^ d^'avoir cherch^ a combattre mie mala- 
die qui n^existait ^as : niais il vaut miepis; s'expoiser a c^ re- 
proche que de dciiner 1^ temps a la maladie dip yaccroitre en 
tmploy^nf uW traileihent trop peu aciif* 

Loi'sijUe la' ptilegrnasie d^ute par im caitarrlie, et qu'il 
ii^exlstie point de fievr^, on fera voniir des qiie la faiicii^ de 
la voix et de la toux ferdn't craindre sa formation* Le vomis- 
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semeiit est, dans ce cas,. un des m6ycn3 les plus puissans que 
Ion ptiisse employer ; on doit meme y recounr piusieurstois; 
nous avows observe que ce moyen etart presque toujours cou- 
lonn^ de s'licces quarid' on le prescrivait des ^invasion; M, le 
(locleur Petitj de ITftotel-Dieu , nous dit n'avoir jamais perdu 
» t.i _ _„ ^-'-aQt usage de cette inethode, mais il ^ ~" 

ivasion de b maladie j il adaibljt les sj 
pas diisparaitre. Si • raalgr^ Temploi d 
premier moyen , le sduiagement n est que momentane « et quo 



enEans tres-ieunes; el dans les cas ou la phle^masie est moms 




hardiiuent dii' sang.' ta. gu^i^ison^ nous disait .notre esti- 
mable confrere Chomelj a &^. souVent Jfa siiije de perfes. de 
sang efiayahte? qui avaient eu lieu par des piqures de sang^- 
sues qui etaieni restees ouvertes* Apres la saignee, on acimi- 
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COQUELyCHE. 

■ ■ . • 

La coqueluche sq confond toujomrs, j^s^as] Jes pr^roic? 
temps de son invasion, avec un simple Oatarrb^ avec l^juel 
elle a la plus grande ressemblance ; en efiet^ elle ne difi^re, 
da As son commencement, d'lin rhume oi:diaaire qjde parun 
Idgei: gohflement des yeux qui SQ^tuii- pea rouges, paii* ua 
peu de difficult^ k respirer et quelquefois assez souyent par 
Fabsence de la iievre. ,, . ' 

La durde de cette premiere p^riode eajt ordinairei^ent de 

Wit a quirize jours 5 on peuf; la comparer a-J?^ .pt^Hoded'in- 

cabalion des phlegra^sies exanth^maliqu^* C^tte tpwx'sealie^ 

par laquetle debute la. coqu^li^che, offre aus3i'queIq^os^]iip* 

lomes communs avec. ceux d^ la rougeole^t 9pmme'p^santeur 

de tete,^terhuemeut frequent, larmes mvoIo9taires,,«t ce n'est 

quelqD^efois qu^au boiit d'un certain . tempft x|u'^JI<e offre k 

son qui ^ait son camctere distinctif du.a .iaf^vkesse aw 

laquelle Fair. Ira verse la gloUe^qui a fjtf5; pr^miji^iifemeiit 

r^tri^cie par uh eUt de^ spasii^c^i L^.apf^es p^ durent que quel-j 

ques* nairiutes, a autrefois, jusqu^a hpit av.f}i?5 t^nt que les 

mucositees.expector^^. sonl claires, limnides^ la toux coiiH 

serve -toute son ihtehsit^et sa violence; mais lorsque .Fejspeci 

toration devient c^paisse, qu'elle s'ex^cute avec facility, elle 

annonce le plus souvent la fin de la maladie* Souvent ell^ 

est (^pidemique pour les enfans. Relativement a sa nature , elH 

nous parait consister dans une affection spasmodique de la 

glolte et du diaphragme; cVst Firritalion particuUere qu ellt! 
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determine ddm tes roies a^rieniies et sur restomac <|ui ptpdoit 
la accretion ayant lieu sur la membrane muqueuse qui rerl&t 
sesorgaries et nediBere decelle existante dans Ie9 catarrhetf 
des mdmes organes, que par sa periodicity ^'sa cause d^peh- 
dant d'one infiuence nerveuse et hon d'un ^tat ioflahima* 
toire blea prononc^ et caractfris^ 

OBSERVATIONS. 

La<0^elac1|e., dans 3q^ cutde timpUdU t es^ toQJours. dn« ^ nnc influence 
n«rTeiue({ai se-reprodni( paraccds : elle n'est dl|atgcreose ^ue par ses MiteSj, ses 
complica lions et m dcgc-nerescence. 

iJtk%x^^tK f Matadie des enpifU. ^ 

Blarttm (Agathe)t dg^ de septaofl^^ d-un temperament IjMpfta* 
tique, d*une constitution assezfortK^ qUojque 6<jrbphuleudei fut 
prise, dans le mois de {ufllet »^i i , & la sulle d*aMe seaiiiNtiiM , 
d*iine toox ctovnlsfre, revenant par 6sk^ If^^'mppro^^^^de- 
puis, les accto de toux perdirent de leur frequence ^mais de- 
\inrent plus forts. •' ' 

Le i4septembre9 41a suite d\un rtfroidiMement^ dpuleorpoii- 
gitive ad cdt^ droit de la ppitrine'^ augm'entsqit p^r Ik toux. et'ui^e 
forte inspiration 9 oppression et fii^vre.- CifM/ sdnffsites loco' do^* 
lentl^ orgc mi^tU^lpok hla^w^ catap4fisine avec vtnaigre. 

Entree k rhosp>iqe, le 17 ^ elle olFrait Tetat suiyant : 

F^ce l^ufjOie y un pe^ oplor^e vers le^ pon^ettes^ yeux .'rou^s 
gond^^ et larn^oyan^^ l^Tre sup^rjeure ^n.peu grosse, 'lanjgue 
coui[,«rici^4'W-fi^geF,ft^^duit jaun^tre, soif yiy^, respira.lioi| acce. 

^^^. HP?!Sftf >f^<^.> V*'!^ jcoi^vulsive, pagraqt^rja^^. p^c ViOjeipn- 
m el pcQfQ|^4« inspiraMon un pen sMQ^te ^ auivfq ^^nf^'^pxp\r^^ 
Uw^brusqttG^ (i^K^^. provf(quan.t J14 sprtip de m^li^jp^ s^^oso- 
nwuiueuSies 4aw^,.;esguf%9.on.^ger^^^ ^ep strief dje^^^j. c^ 
qujcatca de tojupc,^JUUentpi[Q«aqn)^, P^rl^bpjsisonsi.unejiin^r^ssfon 
^fF^^tc.j ^U9fpro4H^s^wr,>JM|v%^ dgs. jpmvM^einens'gUi ; 
pouls un peu fr^fiuf n^ et petit ^^ jiriqej* Ji^ij>les.atec un^s^di.yji^^ 

Tome !*'• 12 



Jtffomatis^ avec fleursiid'ora^er. 

I^.i§ 9 ,|;enciTge8 rougies, ffinH6es et saign^ntes, quintes de 
toux<assez rapproch^es^ poub frc^quent, petit et serr^^ peauun 
pen cbaud^. Garff. avec eau d'orge et miet 

Du 19 ail 29, face toujoure. rouge et wn peu gonfl^e^ yeux 
larmoyans; riiiflammatioii dcs gencives ^tait presqtie totalement 
dissip^e ; quint^ d/e, «ou^ toujouirs as^2 fcffteft avec sortie de ma- 
litres muqueuses, ^paisses, grumeleuses^ m^l^es d'un peu de 
sang. Demi'iook Mane, iiq» htyff..i5 gouttes^ iait deux tosses 
avec un tiers d'eau de chaux ^ assa^fastida 9 grains* 




peu 
jours aprfes la premiere friction, apparition d'une petite ^rup- 
.itifm-dei boutond, ayatnit queJU{p'a»^logie a de la vaccine. 

,40iiiiui4re(i9^V:efiegstmiP.d^ iein.t^scrupuie. ^ , 

tfrjli%,OfitelHre» H^c i»6^yiBl*Wtqu'une,toujfcatarrhaie.. 
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N* 2. — (M. Lessere.) . 
' . ■ ' ...... , , •, , 

Renau4 (%rre), ig6 de qua^rze ansV d'u^ tempiftrament 
lymphatimie , liabtfa^t iiti eiia-oit un peuhiimide, ^hira a Thos- 
pice le 3 jiiin 1808 ; ce jeurie hommc fut pris,* le 18 mai, d'une 
toux qu'il croyait^lre uB simple' rhunie', mais qui ^' Ids jours sui- 
vans, se nianifesta par des duihtes d'a^sez loii^iie'diir^e , br^c^- 
dies de tiliffalidn dkiiii Ta gorge , et"d*dWg;^n^ Issez consid<5- 
rable dans la respiration; pendint ije^ q[tiihfes, ' "^aract^ris^es 
par des inspirationsf longUfes y ddnoi-cfd ,' ' fe^ivies d'urie* exlpii^tion 
violenle et en plitsieUfs tenfipsy la fAcedeveiiatt'vlol^;'^onfl6e, 
les yeui'brfllans et Darmoyatig; l''6xp6tetil^dtidij^ gfeftt'asscz abon- 
dante, blaiicbAtreVet accompa^hlSfi^presqxte'diihgttnim^f^d^ 
'^jpfstaxis assezpeu consfdf^rabte f poh^t dte^Wmtiseinens, mais 
• sueurs cpnstantcs k la fsLte^kHSLl^ p'oiWhief. tetritdw* degqaintes 
6tait irr^gUlicr, proybquii par't^inouveni^g i^ ma- 

tade'dans' son lit, la potl8sl^^/'iefroi(^;-rtc.vafl^2:fif£^queiites 
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ndanmolns pour qu'il s'en manifesta unc par hcure environ. £Ilc8 
^taient plus fr^quentes la nuit que le jour, ct interrompaient le 
sommeil qui, d'ailleurs, ^taitassez bon dans les intervalLes pen- 
dant lesquels le malade se disait en parfaite sant^. La bouche 
^tait habituellement pdteuse etaigre,la langueblanchdtre, Tap- 
p(^tit assez bon , les selles ordinaires , la face bouffis, les yeux in- 
ject6s, le pouls dans T^tat naturel, seulement un peu plein. 
Fingt grains d'ip6cacuanha en deux doses $ camomiUe, 
giymme araifupie avec fleurs d'oranger, look avec strop diacode. 
Le 7, plusieujs vomissemens provoqu^s gpr I'ip^cacuanha pris 
la veille sans soulagement bien marque. Lichen , oxytnet, «;a- 
peur d'eau , Uerre terrestre mieiU, avec fleurs d' or anger. 

L^s jours suivans, m6me ^tat et m^e prescription, en ajou- 
tant par fois des maniiuves. 

Le 16 juin, pouls plein et dur, douleur fixe, mais gin^rale 
dans la poitrihe, m^me pendant riutervalle des quintes. Ces 
sympuSmes portaient a soupQonner un etat inflammaioire du 
parenchyme puimonaire. Chp prescrivU une saign6e du bras 
de 8 onces, ie petit-iait nitrd avec 2 gros de tamarin et 
^grains de nitres Vorge oxyihdU et le sirop diacode. La saigrl^e 
fut sniyie d'un mieux mani&ste : en effet, non-seulement les 
saignemens de nez cess^rent, aiiisi que la douleur habituelle de 
la poitrihe , mais enCorfe It pduls rCntra danS son 6tat haturel , el 
les quintes miftnaes devinf ent mofns ff ^qiientes. *Les jours sunrails, 
les ih^mes mby^ii^'furent' <idiitin'u^s'; mais sans saigfUe ; on 
rempla^ail de ieinpsk'^iiYeieiamhrih et le nUrepSir ie ticheh 
avec VoxymeL L'amdliotitibii 4e' cet ^t'at dura quelque' temps ; 
mais le <^5,'le8'8ympt6med ant^ic^dens reparurent, tels que 'les 
saignemens du njQz,iepoiilsdiir'e^pletn, la douleur der ptrftrine 
qui devini' habituelle ; on devait done encore ctaiKdre Vdtat 
inflfimmatoire du pbunwn st'soiivent irriUparkei^jiitntes 
trh-fort^ et fr6quehte$. Ces 'derni^res, n^anmoins, ^taiebttnoins 
fr^quentes la nuit', ^ raispn de Fusage que faisaii: le malacie de^s 
Ux^ et des irhulsions avec'le )iirop*diacode. Lds dejections 
^taient Itbreset faciles ; Turine rpiige'^vec un sddimpnitmanch^fre. 
11 y eut alors parfois quelques voiriisscmeiis. dan's les quintes. Sat^ 
giUc du 6ras sioi onces, manUuves, vapeurs deau^ Uchen 
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avec i'oxyinct, orge oxymdid^ took avec strop diacode 2 onces, 
Le 24) mieux gt^ni^ral; point de saignemeDt de nez, poulsna- 
turel f bon app^tit , crachats avec quelques stries de sang ; un pen 
de faiblesse. Orge, iourrache tdulc. , lichen avec Vovtymd, 
piiuies d'aisa-fottida 6 grains, 

Les Jours suivans, le mieux se soutint; toutes lesfonctions 
rentraient dans leur ordre naturel; il ne restait qu'un pende 
faiblesse : Ie$ quintes, cependant, avaient encore lieu cinq km. 
fois le jour^ et deux ou trois fois dans la nuit, et assezfr^quemment 
acconi pawnees de v(Aiis$eniens. Les ^pistaxis se dissp^rent en- 
ti^remeut trois ou quatre jours apr^s la saignc^e. On continua les 
m^oncs moyens. qui am^Iioraient cjiaque jour F^tat du malade. 
tiCS piiutes d'assafcdtida furent port^cs juFqu'5 la dose de 
24 grains. Peu de temps avant la sortie, on fit Tapplication d'un 
T^,sicatoire au bras qui fit disparaitre Tirritation pulmonaire, et 
assura le r^tablissement de ce jeune homme. 



1 1 >' • • I 



(N» 5. — (M. Favrol.) 



ff Qai morbii in aaalis signis lemBtur, et qui in- bonis non remittunt 

« JiiBcilcs cunt. • 

tti*p. ,' Coac, 46. 
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; Gallois ( Michel) , dg^ de trois ans , . d'un* temperament lym- 
pbatico-sanguin:, fut atteint d'un^ variole diser^te dans les pre- 
miers. jP^vs de septembre. 180Q ,, au boul de quiuze jours il 
paral des synntptdmesi de 4;oqueli|iche ; on n^j reim^dia que par 
I' infusion <U .fUur^ pectoraies mi^ilid-es, 

Vemdantthuit jours les quintes de toux parurent augmenter 
.4!fJ(^eiR;sUe9. et parfois .elle^ i^taient accompagn^es de vomls- 
semens tant6t glaireux , tantdt de mati^res alimeniaires ; vers 
. 1^ SQir il y avail de Toppre^sion et de la n^vre. 

* ' ' ' ' * * . • * * * , ^ 

. Entr^ ti rhdpital des Enfans 1^ 3 octobre 1809^ il ofTrait 
les sympt6mps suivans : air jasscz gai , face pdle , bouffie et uii 
peu color^e .vers les pQmniettes , ced^matie des paupi^res infc- 
rieures, l^sngue un peu blanch^tre , respiration facile , poitrine 
et ^bdonieii; dans T^tajt sain, Itfg^re diarrli^e. Ipdcaouanha 
6 grains en deux doses , orge oxyirieL ; look 6ianc, lave- 
ment /maniiuves. 
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Du 4 f plusleiirs sellcs produites par t^ipdcacnanka ; dans 
]a journie sic qulntes de toux et aulant dans la nnit ; chaqiie 
quinle ^tait caract^ris^c par des mouvemens d'cxpiration rif^* 
\h et interrompus par une, inspiration longue ct sonore qui 
faisait entendre iin eri aigu ; dans ce moment yeux rouges , 
saiUans et larmoyans ; face vulUieuse et toux suivie parfois 
d'une expectoration muqueuse^selleliquide apr^ chaque quinte. 
Lierre {crrestre tnielU , look bianc avec ic strop dediacodc, 
bains de fumigations , deux soupes. 

Du 5 , les quintes ne furent pas aussi fortes et aussi r^ptj- 
iees. Vers ies quatre heures un peu de clialeur. 

Du 6f dans la nuit, huit quintes tr^s-fbrtes. M^i^ pre^ctip^ 
ti<fn* De pius s piiuies d^assa - fxtida six graiiis^ 

Du 7| m^me ^lat. Neuf pitutes d'msa- fxtida. 

Du 1 1 , mieux sensible depuis trols jours, i a grains d*assa- 

f(Xtida. 

M. Jadtlot cherciha d con/irnier f opinion d'un midecin 
ilranger , qui rapporte que iorsqu'on vaccine ies en fans at- 
laqxUsde la coquetuche ^non^seutement on parvient a dimi- 
uuer t'intensiul des quintes, mais nUme onpeut esp6rer une 
prompte et favorable terrninaison de cette maladie, 

Cetle tentative fut sans succ^ ; bar aucune trace d'inflam- 
niation ne se manifesta , ce que Ton doit attribuer saus doule 
a la variole dout Penfant avait ^U atteiut 11 y a environ six 
semaiues. 

Le mieux ^ qui s^^tait manifesto chez le malade , s^^tait tou- 
jourg soulenu , car les quintes de Umx ^talent tr^Htfodgn^es, 
U fi^vre et ia diarrli^e avaient cesB4§^ le^sommeil &svijL pai- 
iiible, Papp^tit revenait ; enfto tout aononc^it, utte eonicales* 
cence prochaiue 9 lorsque le 5 novembre, 9ur les huit faeures 
du soir , cet eofant fut pris, sans cause connue , de conyi4*« 
Mons ; les yeux ^talent tourn6s en dedans , les meiaibres dtos 
de fortes contractions. On appliqua un v6sicatoire a ia nu^ 
fjue, ctPonprescrivit une potion cainiante; vers Itit on^e hemes 
dusoirrenfant mourut dans uo acc^s convulsif* 
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▲ V.TOPSIE. 

Le crdne n*offrit qu^un peu de s^rorit^ ^pancli^e h sa base. 
La membrane muqueuse de la trach^e et des brooches ^tait un 
peu plus rouge que dans T^tat naturel ; les poumons l^g^re- 
ment gorges de sang ^taienl; sains et crepitans ; on observa k 
la racine de celui du cdt6 droit, une ddg6n6ration tuber cu- 
(euse du volume d'une noix ; on en trouva aussi deux dans le 
m^diastin post^rieur. Le foie ^tait volumineux , un peu gras 
et d'une consistance molle. Les intestins grdles offcaient trois 
tnvagineUions dont une de cinq travers de dk)igt au moins , 
leuF calibre etait r6treci en plusiedrs autres points , ce qui 
^tait le signe de, plusiears invaginations commen9ante8. Leur 
nwmbrano mtiqucuse etait pMog0s6e en trois ou quatre en- 
droitM > les autc^s organes ^taieut dans T^tat naturel. 

N® 4. — Coqueluche terminee par une phlegmasie gastro-in^ 
iesiinale iniermitteale* — ( ]VL Tacheron. ) 

\ 

Mademoiselle B. . . . , ^^e de sept ans , d'un temperament 
lymphatique , fut vaccinae et cut larougeole k quatre ans ; les 
premieres anndes de son enfance ne furent travers^es par aucune 
autre maladie grave ; la dentition s'op^ra avec facility , et elle 
ne fiit jamais sujette aux convulsions. Au i" novembre 182O9 
ayant dt^ h la campagne ob. elle passa une joum<^e enti^re h 
)ouer avec dcs enfans qui avaient la coqueluche , elle se fatigua , 
mangea b^aucoup avant de partir, etarriva le soir tr^-harrass^e 
chezsa n^re, apr^s avoir fait encore un trajet d*une demi-lleue 
& pied. Le lendemain elle fut prise d'une toux couvulsive qui 
provbqua k vomissement d^ tous les alimens de la veille ; 
toute la nuit elle fut agit^e et ne dormit point , elle 6prouvait 
un sentiment de titillation k la gorge et sa respiratiom dtait 
-g^n^e. ' 

Le lendemain dans la matinee , petite toux l^^re , mais 
violente le soir, et qui se manifesta ainsi k diffi^rentes reprises 
toute la nuit ; ces quiniesrevinrent pendant plusieurs jours de 
suite : cc ne fut que le sixl^me jour de la maladie que nous f times 
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appel^. Noua observ^mesalors las symptdmes suivans : quinies 
durantlesquelles ie-Tisage et.la gorge paraissaient e'injecle 'C n* 
sid^rablement ; voix. siiliante et aigue, inspiration loiigue et ^la* 
pissante , suiyie de tn^s-violens efforts pomr expectorer des mu<- 
cosit^s glairettses, peau alors cfaaude et mouiU^ par lessueurs, 
vomlssemens assez fr^quehs ^ pouls yif et frequent 9 .bouche 
mauvaise ; langue d'un jaune sale. if^. grains d'ipicacuanha 
en diux doses, avec de petites doses durant ia jourme, 
sirops antiscorbutiqu^ et de Cuisinier dans Vhysope* 

Le 7> ia ieune personoe ^tait beaucoup mieux; touxdimi- , 
nu^e , pouls moius agit^, vomisseoient d^une grande quantity 
de glaires in^l^es. avec des mati^res bilieuses. Matin et soir 
drop d'ipccacuanha ; du reste, mime traitem^nt. 

Le 8 ^ la toux avait reparu avec une telle intensity , les quintes 
^taient si fr(^qaentes et violentes j la figure et la gorge si con-, 
sid^rablemept inject^'es, qu*on appllqua quatre sangsues au 
eoL Le pouls i^tait frequent et fort. 

Le Q y toux un peu diminu^e , quintes moins fr^quentes et 
moins violentes, pouls moins frequent, diffi6rens Vomissemens 
dans le cours de la journ^e. Mime traitem^nU 

Du 10 an 21 9 tous les sjmptdmes' diminu^rent tensible- 
uient; il n^existait pliis de totix , la voix ^tait libre et natu- 
relle. Aprfes une sortie imprudente par un temps humide 5 la 
toux et les quintes reparurent^ mais avec bleu moins de vio- 
lence et d*iu tensity que la premiere fois. Mime traitement* 
EUe persista long-temps et ne se termina que par une plileg- 
masie gastro- in testinale intermit ten te q'ni'r^sistaau kinkinaetno 
cMa au bout de quatre mois qu'& Tussfgc du i>iii de Siguin. 

N", 5. — ^ Coqueluche ap6c enqkibn urtieaife , pariolc et 
entente chroniqiie, ( M. Campaignac. ) 

Qalllet ( Francois ), orphelin 9 dg^ de six ans , cnt^a-^ rh6- 
pitaldes Enfaus malades, le 5i oclobre 1808. II avait d«ptiis 
quinze jours. la. coqueluche caraci^visf^ par ties ^liuCes do 
toux convulsivcs et suffocantes 9 par le vonuus&emeift des uia- 
tiiires allmentaii'^s que les 6ffurt^ de la tou)£ diitejBnpil6aitjlnl^ jL0£ 
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^oisscns adUmcUsatiiu^ , .U tirop d'ipdeacudnhf^ ^'■(c took 
Mane 4wep. U nrap diaeode^f furenl mk en usage dims 
lei' premiers tcnips. Malgp6 leiir jemfk»9 la maiadie per-, 
sista avee la m^me intensity. £n dernier li^ii il pnt i'eMtait 
gcmmeux d^ajnvm porte jusqu^ib ia dose de ^grains. A I'aide 
de ce deruier medicament on parvinl k amMover son tet ; 
c^est-^Hlirey que les quinles furentbeaucoup moins rapproch^s 
et moins; fortes qu'auparavant. 

Le 3 d^cembre ^ la coqaeluche cessa tout k coup. Le malade 
so plaignit aussitftt de malaise et Tapp^tit dlminua beaupoup. 

Du 3 an 6 , outre le malaise qui paraissait, le malade ^prouva 
une douleur k T^igastre ; il eut des naus^es ; les ntiits fuireBt 
fort agit^es. 

Le 7, il fut assdupi; la langue ^tait blanchdtre ,.la soif in- 

• » 

tense, les envies de vomir continuaient ; il se manifestalt aux 
bras etaux jambes des plaques rouges , pr^sentant au centre 
des y^sicules de couleur p4le ; cette Eruption 6tait accompa- 
iin^e d'une l^g^re d^mangeaison ; elle se dissipa le m6me jour. 
Orge oxym, , ipecacuanha t grains ; dUte. 

Du 8, V^p^cacuanha (itrendre beauooup demati^res verdA- 
tres par. le Yomissenienty et procura pluaieurs selles ; le maiade 
elait tou jours assoupi , .rqrtiqaira n^extstait plus^ mais elle ^tait 
lemplac^e par une Eruption de petUs points rouges de la gros- 
seur d'une t^te d'^pingle^ qui offrait tons les caract^res de la 
variole et se r^marquait sur^to^t k la face ; la lang^ue ^tait ua 
peu jaune vers sa base > le pouls moins d^velopp^ que le 8. 
Orgc oxymet. , took avec syrop de dia^code , hauHlon, 

Du 9, les boutons de la petite verole ^taient tr^s-sensibles k 
la face ; ils commen9aient k poindre tant aux extr^mit^s su- 
p<^rieures qu'aux inf^rieures ; rassoupissement se soutenait ; le 
pouls ^tait assez d^velopp^y la chaleur de la peau tr^s-consi- 
durable , la soif inten.se ^ les dejections alyines saogaiuolentes. 

D|i lo, r^ruption euivait une marehe beanccrap jrfus lenle 
qu'^c ropdmaire ; les boutoos 4tai«nt pdles et saiUans , Tassou^ 
pisaemeat penostait et la soif dtait lr^-|;rande« Le malade ( se 
pblgilaU d^fme douleur i la gorge-; il tou^sait assec souvent 



J 



COQtTELXXCSE. y l85 

etsat Voix dtait un pen rauqtie. II rendait toujonrs du naii^ 
par )es selleg ; redbiiblcmeiit le «oir, nuit'fort agiUe. himo^. 
inade vineiue's dieoetion de Mnkina, took avec 20 grains 
d€ eafnphre^ ct vtsieatoires aux jambea. 

Le 1 1, lamarche de la variole fut coxmne suspendue ; les bou- 
tous ^taient afiaiss^s et pdles , Far^ole ^tait trfes-peu marquee. 
Le malade toussait tou jours un peu ; 11 ne se plaignait plus de 
)a gorge ; redoublement le soir du 10 » insomnio pendant la 
DUit. Le matin , assoupissement aveo d^voiement , mais il n^y 
avait presque plus desaog^ dans les selles ; pouls petit et faible. 

Le la , on observait , sur-teut k la face » que les boutons va* 
rtoliqi^es scmblaient se dess^cheir sans avoir suppur^ ; ils ^taient 
ibrt applatis et prison talent un petit point fonc^ k leur centre » 
le pouls ^tait tr^»-petitet tr^s-faible; la voix rauque, la soif in- 
tense^Jes plaies des v^sicaloires pdles et ne fournissant pas beau- 
coup de pus. Dicoetion de tdn. , iook avco un scrupuie de 
camphre, 4fa%n de^vapeursy manituves , iavement de camo^ 
miiie avec un scrupuie de camphre ; visicatoires auxjamies. 

Du i5 9 di jhi face les boutons ^taient toujours pdles et affais- 
8^ ^mais sur le reste du corps ils semblaient se ranimer depuig 
i'applicatioa dea demiers v^sicatoires ; le pouls ^tait toujours 
petit et £aible ^ la nuit fut beaucoup moins agit^e et le malade 
dormit passablement. 

Ou i4^ hier soir la chaleur de la peati fut trfes-yive ; le ma- 
iade ne dorxait point de la nuit^ 11 eut parfois du delire ; 
d^Yoiement et faiblesse extreme ; boutons plus applatis qu'bier, 
beaucoup plus pdles , et ofirant toujours au centre un petit 
point brunAtre; plaies des vdsicatoires ne suppurant pas etd^une 
couleur blafarde. 

Dtt i5, d^voiement encore plus fort qu'hier , boutons varlo- 
liqoes^ s*applalis8ant de plus en plus et devenant livides , poub 
presque imperceptible , ddire par intervalles. Dicoctian de kin. 
^vec le vin, iimomade vineuse, iook avee un scrupuie de 
(^amplute ,^am de vapemrs, mamiuve, iavetnent de catno- 
^iiie tivtcwm serUpuied^ camphre , v6$icaUnre d ianuque' 

Du jb&a«t tf6, r^taldu malade ^fait beaucoup plus alarmant^ 
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t 
mir-tout dans la soir^ Axx 16 ; le dWre ^tait contifiuel et iris- 
fort. Vers les trois.heures du xnaHn , il fat pma d'un ^uffe- 
ment vjolent; apr^s avoir pris uqo cuiller^ dcson look., la face 
86 tuni^fia et devint Uvide^ le r41e se manifosta, et le malade 

mourut peu de temps apr^s. 

I 

A V TO PS IE. 1 

1 

II y avait Emaciation atec pdleur et flaecidif6 de la peau ; les 
pustules varioliques c'taient nombreuses sur la face et les mcm- 
bres 9 et tr^s-rares sor le tronc ; elles Etaient pdlcs , tr&s-peu 
ffaillantes et paraissaient ne pas cdntenir de, pas. 

n n^y avait rien de reiharquable dans toutes les parties de , 
FencEphale qa^un peu d'humidit^ et de moUesse. j 

La membrane muqueuse de rint^rieur de la bouche , du pha- 
rynx ^ de Toesofriiage , du larynx ,de la trach^e et des bronches :j 
<^tait par-fout dans Tdtat le plus sain , et n^offrait point de Ira- : 
ces de pustules. :i 

Les poumons Etaient libres 9 dastlques , crepitans et de cou- ii 
leur iauve ^ rext^rieiir ; celui du cdt6 gauche offrait , 3i la par- j 
tie la plus inf^rieure [celle qui s'enfonce entre les cdtes etla 'I 
coiivexiTe du diaphragmej 9 une grande tache bleue. Gette portion i 
^tait extr£>mement gorg^e de sang, d'une consistauce semblable t 
k celle d*une rate engorg^e, et paraissait 'impenetrable li TairH 
dans une ^tendue qui Egalait tout au pla» le volume d^an ffuf j 
d6 pauie* Tout le reste du poumon n'offrait rien de remar-.^ 
quable. 11 y avait trois tuhercules enkytties dans le mediastin 
anterieur , autour de la premiere courbure de Taorte ; le plus \ 
gros egailait en volume une tris-pettte noisette, les deux, 
autrcs avaient la grosseur d'un pais. 

Le coeur et . les gros vaisseaux Etaient dans T^tat naturel ; ils 
ne contenaicnt presque pas de sang et point de concreUouS| , 
fibriueuses. y 

> L'estomac 9 fortement contract6 sinr lui.m^me , ^tait sain ^ . 
aidsi que tout rintestin gr^e h. demi distendu par des gazr 
et conteiiait . tr^s-peu de mali^res liquides etjaoaes. Le gros^ 
iute&liu.resserre sur lui-m^me^ offrait une resistance r^marquablc^ 
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au franchant dc rinstrument.- Sa inembane muqueuse 4tait con- 
sid^rablement ^paissie 9 d*un rouge tirant sur la couleur de lie 
de vin I et d^une ^onsistance coriace. An lieu de son poll na- 
tural, cette membrane offrait par-tout un aspect granuleux 
assez semblable k cehii des vieux ulc^res. Gependant i*exa- 
men leplus attentifn'y faifiait apercevoir aucune esp^ce d'ul- 
c^ration. Ges granulations talent plus ou moins grosses dans 
divers endroits; dans le colon transverse c'^taient des fungosit^s 
d'un rouge livide ^ 61ev<&es dc plus d'une llgne au dessus du 
niveau de la membrane. L^affection ci-dessus d^sign^ s*^ten- 
dait sans interruption depuis le coecum jusqu'au rectum inclu- 
sivcment. Toute cette portion du canal intestinal ^tait enduite 
d^une mucosit^ ^paisse m^l^e k tr^-peu d'excr^mens jaunes 9 
liquides. La valvule ii^o-ccQcale et rorlGce de Tintestin gr^le 
fonnaieut en baut les limltes de cette affection. Apr^s un pouce 
tout au plus 9 I'intestin gr^Ie ^tait dans I'^iat le plus sain et se 
continuait ainsi jusqu*^ Testomac. Le coecum renfermait un 
ascaride lombricoide qui avait h peu pr^s huit pouces de lon- 
gueur et qui, par une de ses extr^mit^s , s^eiifon9ait dans Tap* 
pendice vermiculaire et la remplissait exactement. 

Le foie , la rate , le pancreas 5 le m<^sent^re , et Tappareil uri- 
uaire ^talent dans I'^tat le plus sain. 

La v^sicule biliaire ^tait distendue par beaucoup de bile 
^paisse d*un vert fauiidtre qui avait color^ le duodenum et Ics 
parties euvironnantes par Teffet dc la transsudation. 

N*» 6. — Toux coni^uhwe. — (M. Maingault.) 

« Le temps de la dentition est l^cpoque la plus critiqfie dc Penfance. >» 

Gaadieit , Maladies des enjans* 

Un enfant, 4g^ de huit mois et demi, fort et bien constitii^ / 
^prouva, vers la fin de mars 1811, un rhume assez l^ger qui 
iaisait rendre par la bouche une assez grande quantity de ma- 
ti^res glaireuses qui scmbiaient , en s^accumulant, g^ner la res- 
piration. Tis. pector* , strop d'Spicac, 1 once , avec addition 
dt dtux grahisen poudre, ie totU domie en fuatre doses. 

Ce moycn produlsit qudqucs vomis^cmcns ct fit cxpcctorcr 
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l]|ea«iooup de niuco^t^. Le; lendemain ^ le peiii malade se troii- 
^ait aii^ux , II toussait at prachait moius qu'^ Tordinaire ; il y 
ayait eu un pea d^agitation sur-tout dans la nuit. Look hianc. 

Le 3 avril j a^taftioiil^ plas pronono^e 9 rhume moiiis violent 
•reo fiftvre t poimnettes rouges , ;geiioive« up peu tum^fi^es. 

Le S 9 sangstus derriir^ ehaque oreiite; an etUrethu h 
UherU du ventre, bain tU pteto. Soulagement marqu^; nail 
du 5 au 6 fort calme. 

Dans la matinee du 6, assoupiBsemenl par mometit, d^atitre» 
Ibis r^veil en sursaut prbduft par des douleurs que ragitatioii 
cxprimait'; l^ger mouvement convulsif dans \es yeux. Inf. (U 
fUuTS de tillfeut , p6dU. rendus jdui itimui. par le aet 3 ^ 
vinaigre et ia farine de moutarde , potion avec eau disHiik 
de tiiUul, feuUles d* or anger 1 once , sirop d'dpicaeuanha, 
de nerprun 1 once , laudanum dix gouttes, ither niPrulua 
vingt gouttes , pour une potion A prefidre par euillerie a 
eafi toutes lee demi-heures. Poudre temp6rante de Stalh. 

Le soir^ symptdmes pr^entant plus d'intensit^ et de danger. 
Bain camphr6 dans lequel on ptongea V enfant , moutarde 
tmx pieds* Yeux moins agit^S) crises couvulsives plus ^loign^es: 
nuit laborieuse > insomnie 9 assoupissement ; bientdt r^veil en 
jHirsaut prodult par la r^cidive des crises. 

Le 7 au matin , Evacuations fr^quenteS) mouvemens convul- 
sifs plus rapproch^s, pouls peu frequent, face ct gencives piles ^ 
yeux^teints, respiration facile, deglutition difficile; lorsqu^elle 
avait Heu elle renouvelait ies crises. Visicatoires 4iux jamhes- 

Mort le 7 avril k onze heures du matin. 

' N* 7. — ( M. Prudent Roy. ) 

Nebled, Ag^e de douze ans, d'un temperament bilioso-lym- 
phatique, d*uo caract&re vlf et petulant, ayant constamment 
ioul de la plus parfaile santd, fut prise au commencement 
d^octobre iSoq, k la suite do fatigues assez grandes avec d*aiitres 
enfaos^ d'un rdfroidissement subit ayant tr^s-chaud ; elle dor- 
mit trto-bien dans la nuit^ et le surlendemain , de retoor ^ 
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Paris y elle ne se plaignait nnlleinent de la phA p6llt& ineom- 
modit^. Aniy6e chez ses parens elle fut prise , tout k couj^ «f 
sans cause appareiite , d\iQe petite totix qui livait uii caraot^tlif 
particulier^ eUe tenait le milieu entre le hocquet et la tout or^ 
dinaire) et semblalt venir du gosier, pr^sentant.beauconp d*ana* 
logie avec celle qui accompagne et caracti^rise 1^ phthisie la^ 
ryng^e , avec cette difT^t^nOe qn'elle »e revenait eonfltamment 
qu'une seule fois chez cette malade et n'lStait point suiTie d*ex^ 
pectorati6n ; elle revenait k chaque' minute ^en pr&entailt tou^ 
jours les.m^mes caract^res. L'enfant n'en paraissait pas incotai'i 
mod^e, seulemenf elle di^ait -sentir comme une esp^ce de boule 
qui remontait vers ie gosier ^ imm^diatement avant et' pendatil 
la tou]t ; la nuit 6tait sans sonnneil , parce que la toux se' fe^ 
nouvelait tr^s-fr^quemmenty et r6veillait aussltdl^u'ellci voalait 
s'y litren 

Get 6lat dura, douze jours entier«, oflPrant toujours le m£me 
caract^re ; tfeulement, apr^s le sixi^me joni*, la toux se renou- 
velait moins fr^quemment , de mani^re que le douzi^me jour, 
elle avait entiferement di^part^, sans que Tonfilt en droit d^t- 
tribuer cette disparition k Temploi de deitx' fotiwu afUlypa$^ 
mdiques que la maldde prit durant ce t^ftips. 



N°.8. — Toux nerpeuse. — (W Mainganlt.) 

Mademoiselle' 5o8^pfaihe B...« « dg^ de dix^sept afis^yd^un 
temperament nei^o^-^gufii'^ 'd^ln^'lfept6<4cre«stitatiM , 'tUt 
sujetie*, jus(iu*i la ptibert^ , V une afltefctibn Aarli^isuse ^jfnliG^u- 
vrait une part ie d& * corps , lorsque , il y a de^x %6» {en i lo8')V 
elle fut prise dliil^tbux violcnte, sansttxpeetortftion , q«i "p^ 
raissait ne fenir qu'^'ttn mt db spasmie <ht dfttpliHagalO'; lart^k 
calm^e, on voydlt et on sedtait ies ih^uvtsoiens de- cet ^|fsra^ 
qui , se contraclant fot-'fcmenl, ikisaient ex^cmfei» 'i« sternmtftun 
mouvement de iJdsckite. te traitemettt 6lbn> V^nvp^d^ f ut tDris 
saignce du jned ;(^ d^ta^ns H M tdfnaiifMssaffiii >A 
''aide de ted tn^yefis dn parvint ii IMre ceisser Wtottc^ depttis 
I'apparition des metistrtke&r j mademoiselle 'D.'. . . » n-'iSprauwi 
aucun retard 9 et'Jouidsaii'd'ulTe as^« boniie'«»nV^*/ 



comme It TtHnlifiaire , vdmiss^nent de tout ce ^ae la Hiakd^ a 
prtsdans la joom^e; faible^e tr^9-g;rande. Dans la nuit, insom- 
. nle* toux et expectoration considerables; regpiratioii un pea plas 
g^n^e que dans la joum^e. 

Le 90, m6me ^taty ^it^ le Doir, mieax; respiratton* toujours 
fert gto^e, battemens du ccBur Mquens ei tumuhneux. 

Le ai; nuit d*hier asse^z mauvaise ; dan» la |6urn^e, l^gdre 
amelioration. Inf. de iaurr. mid. 

Da aa au a4» niftme ettft. ' 

Da %5 au 36, re^iratioiiiplua g^n^e^ douleiir trfesngrande du 

Le 37 9 gouffranoe 'coDsid^^Ue. dang 1^ ^it; hier k dix heures 

; Avbmis^ palpitations tr^fiMrtes, et faisant craindre la suffocation; 

la figure etait rouge et anim^e, le pouls frequent; cahne dans la 

matinee; le soir^ fi^vre; difficult^ de reitpirer moins forte. 

i , . Dq aSy meme etaL Infusion de tiiicul aveo Veau de fleurs 

Le 29 au matin, mieiix;^Qmmeil pendant la nuit. 

P;ax)S l,a iournee, battemeps du cour; elle parte plus difilciie- 
pnent} respiration moinsfacilie, fi^vre a cinq licures du soir. 
,1,: i^ 3o au matin, boucHe am^re, lahgue' p^feuse, un peu de 
,j$ojui;r]|eil, respiration tri^s-dif&cile; dans la journee, mieux, voix 
.mojns sifllante; du reste^ mfinie etat 

. * Le 1 *' d<^ccmbre > sympjtduies diminues ; le sbir, mieux mofndre; 
agitation dans la niiit; gorge douloureuse, iE^ur-toul pendant la 
.^^glqUMW. . 

-Le, 2, mtaae 4tat, nuit assez ' bonne; du reste, rien de 



nouveau. .' 



. Lc^. toux s^(}he. selles trjbs-douloureuses* coliques viorentes, 
voix rau^ue, simeinent continuel^ pouls^ petit, faible; lesoir, 
gorge plus douloureuse, coliques aussitdt apr5s avoir mange. ■ 
te 4 , Wttie *tat qy la vdHe. 
' le 5/f6rte» coliques de]iui8f Uier, enyieis de Vomiir, selles li- 

^ ' le6; mietdcle matitxqtio'le 80ir^;datts la {oiirnee, -plus de 
suffocation; crachats noirdtres; Ic soir, peti de sommedy ^^'^^^^ 
itedt do slrtogUlfttio«l i^i marque; da^dleon dans rarri^re- 
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boucfa^y k la iang^e ddntles bords paraissent rouges et tum^fi^s; 
l^dre oc^que vers ia region ombilicale. 

Lis 7 au soir, grande oppression et difficult^ extreme k resplrer; 
suffocation k chaque moment; on est oblig^ de la porter k la 
crois^e. Potion antispasm. 

Le a8 au matin, repos, trfes-grand mal de gorge; suffocation 
moindre qu'hier; voix sifllante et.nasillante, Eructations frE- 
quentes et £6tides; mati^re muqueuse, abondante, rendue de la 
gorge ayec de petits flocons Epais, feints comme de sang et de 
suppuration sanieuse, grisAtre; vives obliques, iaiblesse, soif, 
insomnie ^ pouls faible , assez frequent. 

Le 9, point de sommeii; mal de gorge plus douloureux la nuit 
que le jour. Visicatoiire autqur du coi, tisane et potion sttdo-- 
fijiques. 

Le 10, suffocation augment^e depuis hier; la douleur de la 
gorge s'^tend jusqu'^Toreille gauche; respiration sifHante , dou* 
leur de la poitrine dans tOute T^tendue du sternukn. 

Le 1 1 , sentiment de strangulation port^ au plus haut degrE ; 
nuit trfes-pEnible; le matin, cEphalalgie. 

Le la', expectoration tr^s-difficile; du reste, m&me 6tat que la 
veOle. 

Du i3 au i49 in^mes symptdmes, deglutition presque impos- 
sible, sifflemens horribles. 

Le i5, l^g^re diminution dans les symptdmes, gorge motns 
dooloureuse; cEphalaigie nulle, toux fatigante, respiration toil' 
jours silHante; un peu de sommeii. 

. Du i6 au 19^ l^g^re amelioration; toil un peU plus sonote, 
toux par intervalle, expectoration ajssez facile. 

Le 20 au soir, respiration plus g^n^c (depuis cinq mois sup-^ 
pression des menstrues)> Le matin, apparition des r^les^^du 
reste, m^me Etat ; nuit assez tranquille ; les regies ne coulentplus^ 
respiration un peu moins g^n^e* 

Da SI au a8^ amelioration dans tous les symptdmes. Mime 
pre$criptunu 

Le 09 , respiration dif&cile, digestion p^nible, oppression tf^ 
grande^dooleuir entreiesdeux epaules, insomnie* Looff^'^anc, 
pcdiluve. 

TomeP^ i3 
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Lcl5o 9^.iQa^9, Jtpttflfemspfl.tf^frfiHils dakia ia iwit d*>bter. Lo 
soir, g^ne de la respiratioB. toujoim trterlbrte ; voix ^leiKte, don- 
U^r k la*piEurM^.p!Q^l^if)^t«.dei]a .pckilriB<^;,urine» limpidet) facUes, 

Le 5i, m^me ^tat; voix moins voil^, sommeil dans la nuiti 

Ika. i'^ jdHyier, m^me ^1. I 

hb »aii<80ir, oppresMoortr^s-gitftn^, vomissemens des athnens, 
gOr{^ ^uioaretMe) wa peu d&sommeiK 
Le 3^ plua.de trai^qaillit^. 

Le 4, oppression extreme 9 douleur k la gorg;e augjment^e, era- ^ 
6l^t» f:aliVaires tr^s-dUHciles, sifiTement pendant rinspiraiion, ^ 
^itcM^ffement oontinueh , 

Le 5, yomjsscimenjs^le. bile; et deglaire^ypoulspluQ frequent; ^ 
^toufletnent toujours consldibable 5 gonfleijn^Qt c^xl^^ri^iiii: de la 
g'orge 9 c^phalal^Ie , toux fr^quente la nuit, insomule* 

Le 69 meme ^tat que la veille. 

B^a ^au8, expectoration plus difficile , respiration, fiii(Oaptc. '' 
Infusion de ti(ieui avec fleurs d^oranger ddulcoriey potion ai^r 
tispasmodique , pddiiuve^ iavenu 

Le 99 toux et expeqtQ]:ation9 Q^phalalgie^ voinis^^piept d^s ^ 
alimens; du reste, m^me ^tat. ^ ^^ 

Le 10, oppression qpipip^l^iB; le ^oir» respiration plqs.difficilej * 
sou|agei|fient j^r le. voipisi^^iaenty ^tiDuffement k^qu^^re b^te» ] 
du soir ; un peu de sommeil. 

I^ u , y^mweoiens ;f$^qil(^ de bile; le soir, sanlagemtnt, ^ 
douleur ^Testomac; d^ v^^fMt{m»iM'^ Ipicae* i&.gr(ii^* 

Lp .i3, J^fe«?Xj; s<^^p^cil ,tp||t<Q :1a nuit, oppresaion 4imiiiutei 

voix xv^oii^s. 4&ft8?4»^l€^^ I 

Dii i5au 14? m^me ^tat; plu^d'^pre^Ciiopjldfftm;. > 

Le 4 5 y.ppgressipii .U^%r»?^?i'W^ • yespirflltoap^ble, v«ni«»e- ^ 

mens sur les quatre heures; les menstrues coulent ia» pe^^ ^ 

. L^ 1^ aiji, aaaJtUii^ dfiusf 6tdufliB;nien0 terribl^^j dcmltevir tiblente ^ 
€Rtr^ ]»9;^i|x.4pfVUl^^i^ifcpectci(ration nultef!; l^ menslrties cou« , 
Lent toujours un peu; oppression tr^s-grande; ^ deux heures^ res* 
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piration presqn*iinpos8ible; la figfore se d^eomposoy lepoiib a*^- 
j teinty les extr^mit^ deviennent froides. Mort apr^s deux heures 
de la plaft affreuse agonie* 

1 

4IIT0PSIB* 

Etai extdrieur. Tout le corps avail de Tembonpoint; la cdt6 
droit de la face ^tait inject^; la poltrlne r^sonnait bien dans 
toute son ^tendue. 

I Cot* La glande thyroide ^tait uo peu volumineuse 9 mais sans 
altera tioq organique. La membrane interne du pharynx ^tait un^ 

! peu phlogosi^e. Le larynx et 1^ trach^e-art^re n'^taient nullement 
alt^r^s. 

Thorax. I^- membrane interne des bronches 6tait rouge ; les 
[ poumons gorges de sang : le coBur un peu plus volumineiKL que 

' dans r^tat' naturel. 

I 

Ahdovf^n. Tous les visc^reg abdomipaux (Staient parfaitem<Qnt 

saiQs. 

■ 

ffota, Dans cette observation , ]e n^ai jamais vu da sufibciltioa 
accompagn^e de menace de strangulation aussi fort^ et aussi 
\ violente ; tout pdrtait k croire qu'une tumeur pesait sue la trach^e^ 
I art^re, bouchait le passage de Tair, et causait un sifflement hor- 
' rible k entendre; alors le visage ^tait comme celui des asphyxias; 
I et cependaut Touverture du cadavre ne pr^senta rien.qui pilt ap« 
pujer ce diagi^ostio : le commencement de disorganisation du 
coeur, et T^tat du pharynx et du laryn:^ ^taient r^ffet et non la 
cause de la xyialadie. 

) W 10. — Spasms de la gorge ^ compliquS d'une phlegmasic 
gastro-intesiinale aJfynamique* — (M. Eliei) 

Soux (Antoine), A%^ de trente-huft ans, fabricanjt de ba^^ 

d'on fenapi^ament sanguin, fut pris , & la suite- depre^ositXon k 

la fratcheur d'une cave, de c^phalalgie avec tlnteDftfe«it"d\>reSile 9 

^Mouissediens et'douleurs autcfl; sur^il6 de Tdrfeille^ dVoite : de 

\ temps en temps menace de sUflbcation causl&e parui^' sp^me du 
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. Entre a la clinique le. ao d^embre 1806, il ofirait Titat 

siiiyaut : 

» 

Visage color^, douleurs^ la partie post^ieure du cot, du front 
et des tempes ; sensation d^un bruissement k Toreillc droite, fai- 
ble^se des jambes; suffocation momentan^e k la gorge, soulagee 
par la mastication de corps durs; pouls et chaleur de la peaii 
dans r^fat natiirel ; bouche pdteuse, langue tharg^e d*an endtiit 
blancbdtre, ^pais; rongeur viye dii voile du palais, de la Inette 
et de Tarri^re-bouchtt ; deglutition facile , assez bon app^tit. Ipi- 
cacudhhd. Plusieurs vomissemens de mati^res d*un jaune ver- 
ddtre; mieux le reste de la journ^e; un peu de sommeih 

Du 22 au 25, sixattaques de spasme dans le larynx. Infusion 
de tUieui et fleurs d'orang. Mouvemcns convulsifs des muscles 
^ui entourent Toeil gauche; contractions involontaires des doigts 
etde la main gauche; violens battemens deTart^re carotide du 
m^me c6te ; sommeil toute la nuit. 

Dtt 25 au 5r, spasmes ordinaires plus ou moins forts. Potion 
antispasmodique , petit-iait ddutc, , garg* adoudss. , 6ains et 
fi^dituves y iaveni* 

Du i*" au i5 Janvier, dikninution sensible des spasmes; quel- 
ques syinptdmes propres a rhyst^rie ehez les femmes; sommeil 
trouble par une strangulation , respiration embarrass^e , esp&ce 
d'aphouie; parfois c^phalalgie assez intense; insomnie, pouls 
faible et lent, peu d^app^tit. 

Dii i'5 aii 5 1 , diminution progressive des acc^s nerveux. 

Du 1*' au 4 f^vrier, douleurs spasmodiques remplac^es par 
tons les symptdmes d^une fi^vre bilioso-putride. Boissons M- 
iayant^^ petit-iaitMuicore, infusion de chiendent et hour. , 
iavemens. ... 

Le 5 , c^phalalgie plus intense , vomissemens avec naus^es et 
fprtes coliqui^; ^ soir, peu de sommeil, douze selles, diminution 
4e8 symptdmes; urines tr^s-color^es, pouls accf^ier^^ in^gal, r^- 
gulier ; jq^spcif d^ la gorge dans la nuit 

Le Gy plus'de calm^, eriiptio^ d^.p^techies sur la poitrioe et 
lesm^mibres. Apofii. Qhicsiav* imcil. 

Le 7, grand accablement, tete moins douloureuse, langue 



<:OQUELUCttB. 397 

blanch^tre et huniide, soif ardciite, peau sfeche ct briilaute) 
pouls frequent et dur. 

Le 8.t respiration g^n6e par moment, bouche s^che et dcre 
dans son fond, crachats visqueux m61^s de sang; ^tat de 
stupeur. 

Le 9t assoupissement continuel, doulenrs ii la gorge, yeux 
abattus et larmoyans, deglutition difficile, laiigue euduile d*une 
mati^re ^paisse et brunltrOi tlntement d*oreilIe; face p^ie, mi 
pea alt^r^e^ pouls petit, frf^quent, trois selles; sommi^il agitc 
dans la nuit 

Le 10, un peu de remission dans les symptdmes; d'un moment k 
Tautre d^lire, crachats tOujpurs teints de sang; Eruption couvraut 
le corps , tantdt de la couleiir d'un rouge fonc^, tantdt d'un rougo 
pAle. Loofc avec 1 grain de kermh^ tots de camphre et nitre. 

Le i3,aucun changement ; l^vres s^ches , encroilt^es, languc 
noire, aride et ru^ueuse; selles involontaires, l^ger d^lire, odeur 
letide ; pouls petit et frequent. Decoc. de kin. 

liC 14$ l^g^re remission dans les symptdmes; soubresaut^ des 
tendons tr^s-sensibles, prostration extreme. 

Le 18 , odeur fdtide plus pronouc^, mains agit^es d« mouve- 
mens convulsifs; respiration sifflante, courte et^n^e. 

Le 19, un peu de remission dans les symptdmes. 

Du i''au 5 mars, douleurset coliq:ues, langue muqueuse , c<^- 
pkalalgie, crachats puriformes; vomissemens de matl{;res jau- 
u^tres et bilieuses* Apozhne chic. 9 casse, manne et rhiiharbe 
pour /e 4- 

Du 3 au 8, c^phalalgie presque contihuelle, douleurs k la poi- 
trine, a la gorge , et siir-totrt ciu sacrum donl la region a 6t^ forte- 
ment excori^e par le coucher en supination. 

Du 8 au a»8, disparition de la c^f^alalgt&^ mal de gorge, 
oreille douloureuse islvsuppumal l^g^rement; du reste, mieux 
sensible. 

Du.28au 5o, cicatrisation lente de Tulc^re, vives -douleurs 
dans les articulations. Bains et iinimens risoiutifs. 

Du 5 maf aii 10, convalescence; retour de raQection spasmo- 
iliqiie, mais avec nioins d'intensitt^. 

Sorti bien soulagt^. 



RfePLEXIONS. 

Le n* i" nous donne un exemple assez bieh catactdris^ 
de la coqueluclie avec phlegmasie des poumonsj le traile- 
jneot assez compo3e est couronniS de success nous eiigageons 
nos lecteursa en tirer des indications raisonnables qui ne seronl 
pas perdues pour la science* 

Cliez le n^ 2 I'affection parait des son inraaion sans com- 
plicatiou, sa marche et ses symptomes sont bi^i tranch<!s; 
mais le 16 juin le poulsdevint plein et dur; ilsb mani&sta 
une douleur g^n^rale dans la poitrine^ m^me pendant I'in- 
lerralle des quintes; on sotip^onne des-lors, avec quelque 
raison 5 un ^lat inflammatoire du parenchyme pulmbriaire; 
le traitement est en consequence dirige dans le bat de com- 
baltre celte complication. 

En effet , la saign^e du bras qui fut pratiqu^e, donna pour 
r&iultat un mieux manifeste qui dura jasqu'au. sSi,. ^poque 
ott lea Q^znes symptomes que ceux du.aS reparurent^ una 
seconde saignee qui ameaa ^alement une am^ioration gene- 
rate et durable. 

La coqoeluche chez le n** 5 est la suile d*une variole; ce 
qui cdnfirme Topinlon des m^decins ^ui ont avanc^, avec 
raison, qu'elle est sou vent la suite des phiegmasiescatanees; 
les symptomes parurent fort graves, etmalgre uu tx*aitemeDt 
. fort .bd^^ dirige qui donnait liou d'e^p^rer une guerisou , 
I'enfant fut pris subitemeiit de ccmyujliionft qui le fircnt p^rir. 
Nous v^itiXojQms, au teirplus^ & ^observation eUe-^m^nte que 
noua devoDs a M. le profiis^ur' Jadelot* 

D'apr^s I'autopsie, nous aperceyons, k n'en pas douter, 

' une indammation de la membrane muqueuse de la trachee 

et des branches^ unl^ger engorgement sanguin despoumons^ 

puis trois invaginations des intestins avec pblogose de la mem- 

^ran^ muqueuse* D'apres ces lesions ana tomico-pathologiques^ 
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iqile ddt-^n eondure ? ha teponse sei*a faeite , %i Von ae rend 
nncOmpte fid^e de& aytoptdmeB qui se sont dflForts dans te 
COUPS de la makdie; le tpaitement n'aiirait-a pa» pu subir 
wiie Wgere«iodification:par remploi des d^rivatife^nergiques, 
qui nous iparais^ient aasefis ibdiq^u^s. daiis cette maladi€? 

Le n' 4 te tenaitoe.parunb:phtegmaiie gastro-intestittalfe 
intermittente. L'affecHion princtpale :parut biem franche^^ et 
ce ne fut qn'k la sake d'une rcchuie que la phlegniiasie g«». 
tro4RtestinaIe de d^olara. Le traltement employes ^onsista 
dBnaripecactiojiJiaefipbudFe^id grains, l^ sinops umi^ 
scorhuiiqUe ^i-deCuUinaeriy ies sangsues au ^aol et Uh:e in- 
fusion ^Jiyaope loduloaree lavic hs deme urcf^ c^x^e tasm 
yetionli de d^iguer; 

Le pin de Seguin , procura la gu^rison de la pfhkgftiaifiie 
. gaslro-idte^tibBUte intermittente. . . . ,. 

Le malade du u** 6>nobs oflfre deaicotai{di€atioiis»qu'it impotfe 
beauooup d'examister avec. Ik plas igmnde aitentioti; lor*- 
qa'il se .preaaata a l'hos{^ice ^ itelavt depuis enyiron quinifef ^oUi*s 
atteiiCit dela .cqqueluehe qiui, dans reepaci^ ^d'unaauii^s^ oVififck 
.{MLaane'dixiiinntk^ bien sensible, lorsque, le Sd^ecembow^elle 
ceMt tout jk coup*. Cette 'disparition fut aussitol rempiac^ 
par un malaise ^ uae dimiaution trisHtnarqitde defhppetii; 
te/7 , «ne . i^tupfaoh urticaire qui iae disifipa Je mtme jdur, 
pi(ratdii± bcasetaux jaiube8^'itiai8.1e 8^1a Tariole {reoBpilft^ 
Furticaire ; cette derni^re phlegmaabauiYit deSwSoa..iii.VasLon 
. \ktify ^nmrohe as^es;. -ii)qui^taBle;rles::d^cjllopis ^ft'ixies fkirent 
sa»gw;boleQies; la dessicatiou s'opoifa satis 6iippuratioii;tJies 
p]c(i^ lutodaites; pav; I'Mpplioation des v^icatoirpsprir^ntune 
couteur blaford^j ;le d^voiement devint extrtine, ct Teii&pt 
iuX>urat klasuhe d'un ^toufifement violent.' En examinantla 
marohe de cette affection.,. ne voyons-nous. pas.qa'il y eut 
m^tastasede la nialadie printdpale, d'abord fiur^lesyst^me cu- 
ian^j puis ^\kt la membrane 'mui)uetis0.>des iniftstim^ vie de- 
voiement avec des 'selles 8anguikiolentes,inous^d€ttiontre Ay\r- 
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demoieut que cette memlbrane '^tait xuakde^ la dessication 
de& boutons yarioliques avant la p^riode de suppuration et 
les plaies blaiardes des y^icatoires ne faisai^at-elles pas pres- 
senlii' le passage de la gaiigrehe, et n'indiquaient-elles pas 
que le pua des pustules avait ^t^ absorb^int^rieurement, ajx 
lieu de se porter a la peau , si^ge primitif de rinflammation ? 
(.e traitement u'apporta auoun changement favorable dans 
les symptomes^ la decootion de hinhinay le camphrey les 
viaicaloirea d la nuque et aujcjambea et les bains de papeurs 
n'emp^cherent' pas la yariole de devenir fort graye et par 
suite mortelle. Nous reny^yons k Tautops^ cadav^rique pour 
apprecier 1^ Justesse de ces r^exions; elle offre en g^n^ral 
un int(^r^l; tr^~marqud sur la l^ion anatonuco-path(dogique 
du gro$ inteslin. 

Les n°' 6^ 7 et 8 nous presentent une yari4td de'la ooque- 

luche que nous ayon^ d&ign^e sous le nom de toux eotipul- 

^^; nousn'avons pas era deyoir en &ire un genre par- 

tLa«dii€^>'parce que lias symptdznes et le iraitement sont ^ k pen 

.da -dioso prides monies quepOur la coqueluche. Nous'deyons 

bieaisiooriip regretter que^ chez le malade du n? 6y I'autopsie 

n^ailxpomt eu Heu^ nous aurions, par ceHxojn^ypii aequ^rir 

;desv|iptioBs €sa.ctes sur le si^ge de cette affection. 

: Ches'le n^ 7> Faffection parut sunplement nevyeuse* sans 

aift^tfMis;flympt6mes inflaikunatoires; elle se iehninaU^elle^m^me 

sans is secoua-» des m^dica]xiena« *v:'> ':. 

« Chez ]iei tt* 8, la 'toiix paraissait tenir k uh spasme da dk- 

phragme^ d.U c4da ai^r* ddlay^ne et aux raffrdichissans^ 

deui?c ^i3s. apr^, cette mSme toux »reparut aveti les m^mes 

djm^lhmm'^' lee delayans i les sangsues a VanuSy lex bouil^ 

Ions de grenotulle^ avecle strop degommcy Uspd^iUes d?ns- 

safoetUia avec le eamphre furent mis ea> usage contre cette 

aSection^ mais ils ue procurer^t pas de souiagement niarqu^ : 

Pexerciee modere de ia campagneet I'usage dF^^ laU ehaud 

4vir et maim J ram^nerent la $ante au boiitde quatre mois 
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Nous voyons par cette. observation que souvent les moyens 
les plus siinples sont les plcis conrenables dans ces series 
d'irritations nerveases et qu'ii ne.&at jamais touiTnenter le 
malade.par ane medication trop compliqia^e oa trop active,' 
$ur-toat quand la maladie ne peat faTre craindre une d^* 
g^niirescence ficheuse. 

Les n*' 9 et lo nous oETrirent des exemples de s^asnie 
de la gorge coinpliqu^ avec d*autres affections fort graved; 
ces deux observations pn^sentent le plu9 grand inter^t et parais^ 
sent devoir rentrer. dans les irritations du larynx. ' 

Nous observerons que la m^thode curative de la cdqueluche 
doit varier suivant les diffi^rena c?tats, quoique, dans toutes 
les p&iodes, on doive toujours avoir les plus grands ^gards 
i la nature de Taffection et a sea complications qui ^ont 
trea-frequentes. 

Les boissons doivent varier dans le trai^ment suivant le 
temperament des enfans; ainsi les boissons pectorales con-^ 
viendront a ceux qui seront pltithoriques, lorsque la toux 
sera violente, et qu^Ton craindra qull ne se d^veloppe une 
phlegmasie des bronchea on des jpoumons* ' ' 

Les infusions de coquelicoty denarcisse des pres^ seronl 
Ires-convenables & k nature de cette affection; on pourra 
couseiller les infusions d^hysope, veroniquey lierre ier^ 
restre^ et menihe poi\>reey aux enfans £iibles et caco*- 
chymes. 

Lesadoucissans calmeront la touxdans beaucoup de circons^ 
lances^ mais on en suspeudra Pusago d^ que la violence 
de cette toux ne les exigera' plus; la' science du m^ecin con^ 
sistera, dans cette occasion, a saisir' le moment oti il devra 
passer ties boissons bdohiques aux stimulanies* 

Si* Tenfant es): sailguiuy que la fabesoit rouge, ou lividc^, 
gonfl^e, qu'il sott bruknt, assoupi dans les intervalks des 
acces, il faudra praliquer une saignee ou appliquer des sarig- 
sues a la tete : si Tenfant est pris de fievre, qu'il <5prouve, une 



4ouleuT fixe dana la ihorax avec des syzapt6i|i«s ^Tldeni d'ln 
catorrhe pulmonaii^e, la saign^e deyiendra aIaF5in^p«TsabIe» 
Les sangsues 3ur la poitxijae, les yeiitou8e8.f^anfi^e« coRTien" 
dront ^galement. Si ce» ^ymptomes ^e sejpi^^seDtaieiat.pas, on 
ne deyra pas daigner , car la saignc^e ne 'eo0viendi*ail pas a la 
maladie qui est naturellement spasmodique^ da moiiis dans 
le :plus grand des pas* Si la cqquelache ae, piol^ngeait, que 
la toux fi^che fit craindre une iafianuiiiatioa <?hrottique d^ 
brooches ou des ppumoBo/ ondierait biea d'flippliquer «n ?&i- 
catoire camphr^ au bras;ou'au thorax, qu'on entretiendiait 
pendant quelque temps* ., . 

Dans la troisieme p^riode.qui pourra ^re consid^rde comme 
un ^tat de faiblesse ^ sur^out lorsqueJa maladie aura dur^ long- 
temps ^les antispasmodiqu.es tels que 2& muse, la veliriatie , 
Vaasa-foetidap les fleurs de zin/s , sefont empjpy^s aTeC.une 

« 

chance de succes. L^sioniques lor^ue la feiblesse siepr^ bien 
constante^ seront 4galement conrenables. Le lichen dH^hnik, 
pripcipiEilement^ m^ritera la pr^ferenoe*. 

M. leprofeiseurXipccjben ^ousindique; ceisttre la eoqu^kcbe; 
le sirop de M, BouUayj, pharmacien a Paris, rue des Foddsr 
Montmartre, comme tr^avants^geux d^ns c^ttetroisi^inep^ 
riod^i il se cqv^qs^ ayepipecacaanhfa eft po^dte,dfi^x otwes ; 
kinhina en poudre huit onoesy ppiuin hrUi de^x grtfs] il ^ 
praid «matiu ;et sjoir a la dose d'uAe cuijll^ir^^.xa * ca^i^ -fowt 
les enfans en bas £ige ^ et a celle d'une cuiller^e a bouebQipour 
ceux au dessus de deiix ana* 

Kous saisifisons iavec eiiiprekseiQent cette occasion font 
recommauder f^b sirop a 1 -attention des m&lecins^aioiis Vafoos 
tonjour^H employ^ ayec. le plus grand succes contre cies 
sortes d'affections catarrhales , et nbua. s^QxiA^Vi ^tonn^ i^ 
r^sUltals arantageux qij'il a produits^ chez phisieictra Be nos 
maladi&s attemls Ide la coquelnche 6u :de ioUx comnikw^ 
nerpeuse* 
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ASTHME CONVUL^I^. 

Uaffection ddsign^e sous ce bom a potrr oaract^ ^smhliel 
une g^ne et une oppre^on tres-*inarqu<Se de la respiration, 
avec serrement du thorax et du lar3mx, produites par la con- 
traction spasmodique des muscles db ces paities et du dia- 
phragme,, revenant par acces plus ou moins dioignes, daiis 
Tinlervalle desquels cette fonction est ordlnairement lin peu 
gende , sur-tout dans les premiers temps , existaut le .plus sou- 
Tent ^n% fievre* II est , pour ainsi dire , une seconde vari^le 
de la coqueluche, ayec cette difference, oependant qu'il af- 
fecte particulierement les adultes irritable^ et les yieillards. 
Cette definition adoptee par notre estimable confrere le docteur 
Georgety dans isa |>hydolOgie du sy^^me nei^veuis, nooi parait 
parfaitement cotiforme h notre mani^re de roirj nous no6s 
plaisbns ici a I'eiigager a suivre , avec le zele olbservateur q^i 
le distingue , se3 recherches sur les afifectioils da cerveau qiii 
contribueront , n'en doutons pas, a ravancemeht de cette 
partie de la m^decine pratique. 

Les causes qui d^yeloppent cette maladie sont le plus ordU 
nairement une disposition particuliere , le passage subit du 
chaudau froid, les affections morales vives, le chagrin^ des 
exbalaisons malfaisantes : cVst sur^tout ea liiv^r et en ^t^^ 
pendant tes exces de tempera tiare^ dans les temps oragBuXy 
que les acc^ se manifesteht avec plus de frequence et de 
Tiolcinoe. 
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OBSERVATIONS. 

N** 1*'. — Asthme conpulsif. — ( M. Lemignoii. ) 

Yilladicr ( SyKain ) , dg^ de dix-sept ans , ^b^niste » d*un tem- 
perament sanguin, s'exposa, dans les premiers jours de Tan 12 , 
k 6tre mouilie par une pluie abondante ; il ne put changer ses 
habillemens qui se s^ch^rent sur lui ; le soir m^me 9 il eut des 
vertiges , la fi^vre s'alloma ; dans la nuit insomnie ; le surlende- 
imaiB> toux violenteet convulsive sans aucune expectoration ; dou- 
leur k r^pigastre augmentant pendant la toux et r^pondant vers 
.le milieu du dos. Apr^s les acc^ qui duraiept huit h dix minutes 
et se r^p^taient souvent , la respiration restait courte et siiOante ; 
toutefois ce sifflement ^tait^ ordinaire au malade depuis son en- 
fance. Dans peu d% jours , la toux devint plus forte et plus M- 
quente, les acc^s avaient lieu pendant la nuit et ^loignaient le 
sonuneil. Le malade ^ assis sur son lit , se soulageait un peu en 
portant les mains vers la region ^pigastrique , et mod^t'ait aiusi 
les efforts de la toux ; le jour il y aVait de la fi^vre. C^t ^lat 
•dura environ six mois, sans qu*il eut encore employ^ quelqucs 
■ reibfedes. La toux 9 devenue en quelque sorte p^riodique , ne ccs- 
. salt , pendant cinq ou six jours ^ qtle pour reprendre eusuite avec 
. la m^me violence. La doul^ur de T^pigastre augmentait de plus 
. en plus et la toux ne diminuait point d'intensit^; aucune expec- 
; tbration n'avait tieu encore ; Tapp^tit se soutenait toujoiirs : ce- 
pendant les forces se perdaient et Tembou point avait disparu ; 
ce fut alors qu'il prit ttneinfusion'de haurrache ct desureati 
avec te mid 9 ce qui n'apporta aucuh soulagement. l^eu apr^s 
il prit tine dicoction de racine de ienoite et defleursde su- 
reau ; quelques sangsues a t*amis procurferent un peu d^am^- 
lioration ; mais ce ne fut que pour quelques jours. La toux et 
la douleur de Testomac ayant repris avec toute leur force , Ic 
malade alors enfra k Fhdpital de (a Charity , le 16 thermidor 
an 10 ; Tusage dupetit-iait et de ia thtriaqiie dissipa la toux 
au bout de trois jours ; et il se Irouva si bien qu*il sortit le dS du 
m^me mois pour reprendre son travail. Le soir m^me de sa 
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sortie , la doaleur de r^pigastre se renouvela avec la toax et 
Toppression ; la nuit f ut tr^s - agit^e , le malade ne put rester 
concha., la toux e| r^touffement furent si considerables qu'i] fut 
oblige de rester k sa crois^e pour respirer plus librement. 

Les jours suivans j la fi&vre se calma , mais les etouffemens > 
la g^ne dans la respiration continu^rent ; les deux premieres 
nults il J eut plusieurs selles aboiidantcs. 

Le 8 fructidor, le malade rentra k rhdpital ; il ne toussait pas, 
mais il soufTrail beaucoup de sa douleur k la region de Testa- 
mac ; la respiration ^tait sifllante ; il y avait de temps en temps 
de lagers ^tourdissemens ; 11 y eut peu de sommeil dans la nuit. 

Le 9 , m^me oppression , lorsque le malade faisait le moindre 
mouvement ; m^me douleur d^estomac. Douze sangsues a Vanu$s 
hydromei composi et nitri. 

L^application des sangsues fut suivie d'un grand soulagement ; 
cependant la douleur de Testomac se faisant ressentir assez vive-' 
ment , ne permit que peu de sommeil dans la nuit ; assez d'ap- 
petit, abdomen souple , urines et selles de m^me que dans retat 
n^turel, respiration un peu frequente et eievee , nulle agitation 
particuU^re vers la region precordiale ; de temps en temps un 
peu de toux. 

Le 10, respiration plus libre , point de toux, pouls lent, ap- 
p6tit , excretions toujours naturelles. Hydrom^ comp. et niu » 
potion antisp> 

Le 1 1 , bon sommeil , respiration libre, douleur k Tepigastre, 
surtout quand il y avait quelque temps que le malade n'avait 
mange. 

Le I a , douleur toujours fixe k Testomac, se prolongeant m^me 
jusqu'au gosier. Du reste, mieux sensible , battemens du ccBur 
assez frequens dans la progression et quand le malade montait 
UD escalier ; sommeil assez tranquille. 

Le i3, epigastralgie nulle. 

Le 149 pouls. extremement lent ( cinquante-deux pulsations ) ; 
du reste , etat tr6s-satisfaisant. Apozime chic* avec le set. 

Bu iS au 17 J m^me amelioration. Inf. d^ bourr. tnicUcc. 

Guerison le 90. . 
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N** «. — ( M. Husson* ) . 

J 

Dufoss^ , Aq6 de soixante-quatre ans 9 terrassier , d*an tern- 
p^rament sanguin 9 d*une bonne constitutioti , fiit pris , le i5 
f^vrier 1808, en faisant un effort • pour sdulever uu fardcau^ 
d^unc h^morrhagie nasale tr^s - abondante qui Tatf^iblit beau- 
coup ..etfut suiyie d*un vomissement considerable de Inati^res 
glaireuses et muqueu^es; il reprit cependant son' travail , quoique 
tir^s-faible. 

Le 27 f^vricr , toux fr^quente, suffocation considerable et dou- 
leur l^g^re sous le sein droit ; crachats abondans , ^pais ; bouche 
un peu amfere j insomnie ; augmentation de ces symptdnies jus- 
qu'au 4 mars ; k cette ^poque, il offrait T^tat suivant : face U" 
g^rement gonfl^e , vultueuse , chaleur moite de tout le corps , 
langue blanche , buniide ; bouche pdteuse , constipation , urine 
naturelle; respiration tr^s-g^nee, bruyante ; sentiment de suf- 
focation et d'eiouffement au plus i^ger mouvement ; toux fr^- 
quente, re,venant par quintes ( douze ou quinze par jour) ; era- 
chats epaiS) muqueux , assez abondans ; point de battemens dls 
coeur , pouls legferement dur et frequent. Inf. de iierre terrestre 
avec une once (V oxy met sciiliu , julep hichique avec tin demi^ 
grain de kermis. Le soir, face plus vultueuse , d*uu rouge brun ; 
quintes de toux plus vio|entes et plus rapproch^es , suffocation 
imminente par moment, d^sespoir. Le 5 mars, m^me 6tat jus- 
qu'^ quatre heures du matin ; alors un peu de sommeil* ^ respi- 
ration assez libre, crachats faciles, ^pais et abondans; urine 
tr^s-abondante , une selle. Deux pastiiies^ dHpdciKyuanha. Le 
soir , redoublement semblable k celui du 4 9 mais un peti moins 
violent , joue gauche plus color^e ,que la droite. Le 6 , sommeil 
dans la nuit : le matin le malade se trouvait tr^s*bien. Le soir 9 
accfes de toux et de suffocation plus long et plus fort que la 
veille ; crachats trfes-difiiciles ^ joue' droite plus color^e que la 
gauche 9 chaleur mediocre 9 pouls moins frequent que Tes jours 
pr^c^dens 9 faiblesse considerable. Le 7 9 m^me etat toute la 
nuit. Le matin, face tr^s-afiaissee 9 faibfesse considerable, pouls 
faible, frequent ;bruissemens dans la trachee. M^metrditement. 
Le soir, redoublement^ mais un peu moins fort que la veille. 
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Les 8 9 9 et 10 ^ m6me ^jtajt, Le 1 1. » face un peu plus alti§r^e » 
acc^s plus rapproch^s , plus forts , plus longs ; constipation. Trais 
ioU avee Vopium , kermis a ia dose d*un demi-grain, et ie 
nitre A ceile de 4 grains. Le redoublement du soir f ut moins fort 
etmoins long. Le la , crises moins fortes et moins fr^quentes ; 
redoublement du soir moins fort, sommeil dans la nuit. Le 
i3, la toux et tons les autres symptdmes diminuferent d^in.ten- 
iM ; jambes tr^s-douloureuses. 

A compter de ce jour , le malade fut de mieux en mieux ; tous 
les sjmpf^nes disparurent peu k peu ; Fapp^tit revint de m^me 
que les forces , et le a8 mars le malade sortit de rH6tel-Dieu 
tr^s-bien gu^ri. 

(In homme, dg6 de soixante-quatre ans, borloger de profes- 
lion, ayant la fi^vre depuis quinze jours, entra, le 4 nivose an 9, 
^ rhospice- de la Charity ; 11 se disait asthmatique depuis quatre 
ans. Sa figure ^ait pile, maigre et jaundtre: tbule Fbabitude de 
son corps dtait cacb^tique ; les gencivcs et les dents en mauvais 
^tat, la respiration ^ier^e, fr^quente et entrecoup^e, sans palpi- 
tations de c(Bur ; le ventre libre, le pouls frequent assez roide et 
aassi assez r^gulier ; par la percussion , on s*apercevait que la 
poitrine rt^sodhait dims toutes ses regions comme un tambour. 

Les antiscorhutiq,ups simples furcnt presents d'apr^s Tindica- 
tionde la cachexie; on doni^a Us pUutes de Cynogiosie comm^ 
calmant. 

Le 6 nivose la respiration ^tait plus facile. 

Le 7 nivose 9 Pexpectoration devint dpaisse et gris4tre ; il 7 eut 
UD peade soula^ement. 

Le i5, la respiration ^tant touJQurs assez djf&cile, auxantiscor^ 
Antiques simples, pr^c^demment ordonn^s on ajouta ia the-* 
Hague le soir, 

Du i5 au ^6 .mjfion^ ^^, d^croissajotce^ gra4ueUo d^^ £Drces» 
Bydroriiel camp.os^mJ^K^s, look sciUiUiqw. 
Uort^le 7 y«)|ti^ei,i( 3* ^^red apris midl. 



308 PHLEGMASIBS. 

AtTOPSIB. 

« . 

Dn ouvrant la poitrinei on trouva les poumons adherens aux 
parois^ remplies d'air et dansun ^tat de d^p^rissement singulier ; 
il suifisait de les presser sur un point pour rompre les cellules 
a^riennes , et afTaisser l^r substance comme du papier mdch^ ; il 
n'y avait ni ^paiichement^ ni signes particuliers ; le coeur, qui 
avait son volume ordinaire , se trouvait situ^ sous le poumon 
gauche. 

N** 4. — Asthme dil humide. — (M. Blaiid.) 

II est facile dc confondre rastlimc avec une maladie da coeur ; cVst h 
IVI. Corvisart qii^on est redevable de la connaissaoce det caract^res ^i lesdis- 
tinguent Tunc dc Fautre. 

Louppin (Boniface), dg^ de cinquante-huit ans , d'un tempe- 
rament sanguin, eut une fracture des trois derni^res cdtes avec 
un crachement de sang assez abondant ; transports k cette ^po- 
que k THotel-Dieu, U en sortit six semaines apr^s avo^ Std assez 
bien gu^ri. Peu de temps apr^s cet honune reprit ses occupa- 
tions ordinaires ; mais il s^aper^ut bient6t que la respiration deve- 
nait difficile 9 k peine pouvait-il marcher sans ^tre Stouff<^; i^ 
Stait obligS de s^arr^ter, etSprouvait des battemens de coeur tr^- 
ibrts avec serrement spasmodique de la poitrine : toux tiis- 
forte, revenant par quintesplus fortes. Lc soir^ Tacc^s se termi- 
hait par une expectoration abondante , suivie d^un soulagement 
assez marqu6. Dans la nuit , il y avait des sueurs gSnSrales et un 
peu d^agitation. 

EntrS k Thospice le lo mai 1821 , il offrait TStat suivant : cou- 
cher a gauche ou sur le dos^ t^te dlevSe; visage rouge , laugue 
pdteuse, c^phalalgie continuelle, respiration difficile et parfois 
sifllante; toux faligante revenant par quinte, et occasionnant un 
sentiment de dSchirement dans la poitrine > principalement a ses 
c6t^s; expectoration glaireuse qui soulageait le malade; batte- 
mens du coBur plus dSveloppSs que dans TStat naturel ; palpita- 
tions assez fortes; fonctions de Testomac se faisant assez r^gulife- 
renicnt; tous les soirs acc^s fi^brile, pouls dur et frequent; som- 
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meil aglti& aVec r^veil en gursaut. B&urr. ox^m. > pot^ gom>, 
mapdiacune demilances cinq iauiiicnss iavenu 

Le 1 1 9 dbuleur k la rt^glon ' ^pigastiique augmentant par la 
pression ; pea de diminution dans les autres symptdmes* 

Le i4> tnienx sensible; sommeil^ bon app^tit^ toux moins 
forte. Tisane pectoratey gamme Mutcorie^ pou g^rnimeute 
wUrie, kermhs fnitUraU 

Les jours suivans, respiration de plus en plus facile; diminu'^ 
tion de la toux^ £aioilit6 daiis Texpectoration; tranquillity gd« 

n^rale. 

Sorti le ' at mai iSjii^ dans un ^tat presque parfait de 

gu^rlson. 

Durand (Pierre) 9 Ag^de soixante^-dix ans, disiillateur d^eau-^ 
ibrte, d*un temperament saiiguin et lymphatiqi^, 6prouvait de-^ 
puis tfois mois^ sUNtout le soir, tin ^toufiement tr^s-p6nible et 
trfes-doulou^eUx^ areeune tout ordinairement plus Mquente le 
soir que dans les autres instans du jour, suivie d^une 16g^re ex« 
pectoratiod. 

Entr6 k rhospice 16 6 praikial an 1 1 » il offrait les symptdme$ 
suivans : 

Habitude dd corps tin peu amaigrie, figure fatigui^e'y langue 
pdteuse, ^pigastre un peu douloureux, ventre tendii, et doulou-^ 
reux k la region lotobai^e; selles asse^ fr^quentes, respiration 
oourte, et entrecoup^e par une to^x assez fr^quente, accompa- 
gn6e d'une l^gfere expectoration pituiteuse ; poitrine donnant en 
avant un son tr^s-obscur; k gauche, la percussion ^tait sohore; 
pouls frequent I r^ulier et fort; le sommeil souvent interrompu 
par la toux. *' 

Le 5, «ue de 6ourr{tche, oxythel scHliti^tU^ hyd^om, cornp. 
nitr6, 

Le 6, m^me 6tat; douleur dans le cdt^ droit de la poitrine. 

Du ^au 11 inclus,m^me etat/ > » - 

Le la, douleur de c6te beaucoup tnoindre; totts les autres 
ftymptOmes ^talent dinakiu^ d'intensitd. 

TomeP'. x4 
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Le 4 5^ Aoir^eUe kpparltiob des sjicripttaies iVe^-Mir it^wifBt 
premiere jo^qa'au 19. . - . 

Iie.199 re^iration besmcojqqfyplus f4eile,:£(rtifiu£ajj0pa(l«s deux 
pieds doii^ooreuses ; pied droit taia^^. 

. .'Ik^ ^.pr^inial au i3 ;n|e$8i499! ^uiy^nt, symptdmes plus ou 
m^m»ym(^S3 n^'oQir^nt tie|i\d^ remarquable. 

Convalescence le 14 messidor an 11. • 
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REFLEXIONS. 

Dans les cinq observations d'ast1i];ne que nous venbhs de 
rapporter, nous vbyons qVfe 'qildlre W *soht teiiiiin& 
assez heurpusement et sans offrlr des symptomes bien 'graves; 
le n° 3 cependant se termlna par la niort ; I'autopsie parait 
offrir.un ^latde lesion assez parliculler d^poumoi^s. Lesn"4 
et. 5,pr&enlent Texeinple de Vasifirhe ctU Hiimide. Le trai- 
teiflf^ut qjUi fpt empjpyj^ pour poipbattre cette affection, fut 
appi:Qprji.^ a Wtat des ^ymgfomes ; la.gu^rison fut aussi 
bi§u etaljlie. : ; . , , 

Npus observerons cependant qu'il est bien rare 4^„gu^rir 
j:adi,calemeij^t de Tastihpai^ , *nj^ 9P^ peuf Je mpcl^Fer iplusieurs 
^gards par I'usage des remedes et par le regime. Aijfisi les 
asthn3]ali<]a^ if^Iterqilt, itutantqu-il leur sera' pofi^ibl^/ les 
sensatioils viVes qui r^sultent desexices et des iifaadat^Cms subites 
de la temjxJrature, de Tabus des plaisirs vdni^rieirs, les inquie- 
tudes , les tourmehs, le^ travaux ^ce^sifs de P«prit,"les affec- 
tions morales , les liabltiideis s^deiltdm etT^^^^ la distrac- 
tion, Fexefcice seront yes-ne(^€^aire5 Wahs c6tte AHfecftion 5 fe 
alimens stinriulans et pris en grdride quantitd ile cbnvieiiqront 
nuUement : Tbabitation ou la promenade dans des Iieux1l)as et 
a I'abri des Vents, dans les vallons, les baiiis tietfes, les 
Evacuations sanguine ds^ie cas df; plcSthore^le d^gpr^eraent 
des vaisseaux du cerveau par, des saigJ94^^!lQj:aJes^, le&^^gers 
lax$itifrda»» le, cas de oonsti^p«ti<^|i -^om ti:op d'irritatioa gas- 
trique et les boissons aqueoseSAeronteaiiiployi^^ avec avantage 
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pour pr^¥emrou diminaer les accidens , et favoriser la termU 
naiflon par le retoar h la sant^. 

ASPHYXIE. 

Nous eatendoQs par le mot asphyxie , la suppreeaioa .de la 
respiration sume jde celle des fonct]<m3 drculatoire et c^rd* 
brale; on en comprend assez ordinairement trois sortes : 
celle par d^&iit d'air respi^Ue, Tautre par strangalation , 
et la troisieme par la respiration d'an gaz deldtere. 

Les causes qui peuvent prodiiire cette affection, nous pa- 
raissent assez norabreuses : nous n'indiquerons ici que les 
priacipales : x* la dt^bilitS du nouveau-n(? , et Tamas ,de mu- 
cosites dans Tarriere-bouche et les bronchesj 2' la privation 
d'air respirable comme dans la submersion , la strangulation, 
la suBbcation, par un corps dtr^nger, ou lorsque Fair ea.t 
trop rareii^ , comme daos les lieux iXe^is ; 3"* le d^faut d'air 
respirable > comme qoand op respire du gaz ,a:^e^ da ga? 
hydrogiaie ; 4"* la re^ication des .gaz trea-irritans , comme 
Taoide muriatique oxig&i^.et . rammoniaque ; 5° la respi* 
ration de gaz del^teres , tels que les gaz hydrogeiie car- 
bar^, sulfur^, etc.; les Emanations connues sous le nom de 
plomb, qui s^flirent des fosse^ d'aisances pendant la vidan- 
ge,etsont, d'apres les experiences de MM; les professeurs 
Dupuytren et Th^nard, spEcialemenl form^es par le gaz 
liydi'ogene sulfure ; et celles enfin qui s'Elevent des cimetieres, 
des prisons , des mines, des marais. 

OBSERVATIONS. 

N" I*'. — Asphfxiei — ( M. Modas )• 

« Gravitas , dulores capitis , iDJeclio conjaactiramm , directionem cepha- 
> iicam miBitabanmr. » 

Lhiraull .( Pierre) » 4g6 de viqgt-deux ana, charrelier de pro- 
fession, d*un temperament lymphatico-ianguin, d^one constitu- 
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tion assez forte , dtaat oblige 5 le 5 aoi]lt 1809, d*aiier travailier 
dans une ancieime voirie nouvellement ouvctrte 9 od d^j4 deux 
ouvriers ^taient tomb^s asphyxias > fat dgalement asphyxia apr^s 
une 16g^re agitation. Retir^ de ce lieu infect, il ne recouvra la 
connaissance qu'une demi-heure apr^s, 6prouvant des naus^es 
et des vomissemens; une tasse de lait qu'il prit donna lieu k des 
coliques assez fortes , puis k un d^voiement qui dura jusqu^au 
5 aoikt. Les mati^res rendues par ie haut et par le has ^taient 
jaunes et r^pandaient une odeur senihlable iii celie qui se faisait 
sentir dans la voirie. 

Le 5 , apr^s la suppression du d^voiement , acc^s de fi^Tre de 
trois heures , suivi de chaleor et sueur jusqu^^ la nuit. Le len- 
demain , m^me acc^s et k la m6me heuro (neuf heures du matin]; 
depuis le jour de Tasphyxie, peu desommeil, c^phalalgie , abat- 
tement assez grand. Pour t0ut nUdicament , tait. 

EntriS k la cliuique' le 8 aotlt , cet homme offrait Tdtat suivant : 
coucher plus facile du c6t^ droit , c^pbalalgie sus-orbitaire, 
insomnie'9 joues et ponunettes assez color^es, langue blanche, 
Snt^rieur de la bouche pdteux, respiration assez facile ^ pouls 
d^velopp^ et ua peu dur, anorexic, soif mod^r^e, urines faclles, 
peau chaude. Dauze sangsties d, Vanus , eau mmiralc, infusion 
d'artvica. 

Deux sangsues seulement piqu^rent ; soulagement aprfes cette 
l^^re saign^e, vomissemens de mati^re verte, tdte moins dou- 
loureuse, bouche moins mauraise; pouls plein, fort, peau hali- 
^ueuse, nuit calme. 

Le matin du g, mieux g^n^ral, app^tit; trois seiles dans la 
jjoum^e. 

Le 10 j sommeil complet. Infusion d' arnica* 

Le 1 1 , t^te lourde avec c6phalalgie, insomnie; le matin du 1 a, 
conjonctives inject^es. Vdsicatoifc db ia nuquta hain de pied , 
infusion d* arnica. 

Le i3 , douleur et pesanteur de t^te beaucoup diminuds , 
sommeil. 

Le i5 5 cessation de la c^phalalgie , bon app^tit. 

Le 18 , apozSme ehicoracd avec leset, trois fois. 

Le 20, gu^rison. 
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N* 2. -^ AkpluyxU par submersion., soupgon d^ empoison'^ 
nemeni j imhecilUte. — ( M. Serres )• 

* 

Menard (Pierre), ^6 de trente-un ans, Jardinier, fut souper, 
Je 28 aollt 1806 , dans un mauvais cabaret dont les ustensiles lui 
parurent extr^mement mal propres , et m^me , si on a joute foi 
& son r^cit, il vit du vert-de-gris dans la grande cuill^re du 
cuisiaier. Cepeudant , press6 par la faim , il mangea ; apr^s ce 
repas , il ^prouva des frissons avec coliques , et bientdt des vo« 
missemens tr^s-intenses avec e^phalalgie violente. 

Le lendemain , aprfes une nnit tr^s-agit^e , nouyeaux frissons » 
uaus^es, vomissemens r^it^r^s d^une mati^re jaune verdiLtre* 
Infusion de thd. Nuit assez paisible. 

Le So 5 coliques plus fortes ^ region ^pigastrique trds-doulou- 
reuse , voooiissemens ; et aprte un violent effort lo maiade rendit 
uo eorps dur^ cylindrique, d^une couleur grise-verte 9 que les 
assiitans et le chirurgien appel^ assur^rent 6tre du vert-de-gris 
cristatUsd. On prescrivit dans cette intention le tartrite d& po- 
tMse antimanii, afin de bien ^vacuer Testomac. £n effet , il le 
nettoya bien , si on en jugc par les dejections abondantes que le 
maiade rendit par le haut; il d^termina des frissons, de la 
chaleur et des suetirs copieuses qui amen^rent le calme pen^ 
dant toute la nuit. 

Le 1" septembre , les accidens reparurent avec beaucoup de 
violence. 

£ntr6 k la clinique il offrait alors T^tat suiyant : constitution 
robusfe , morose , face pleine et color^e , point de c^phalalgie; 
wif vive, bouche mauvaiseet pdteuse, langue hiunide, blancbe 
vers 868 bords et rouge dans son milieu , region ^pigastrique 
I^g^rement tendue, tr6s-cbaude au toucher, et extr^mement 
douloureuse ; anxi^td inexprimable ,. ombilic un peu rentr^ en 
dedaus , respiration courte ; une longue respiration augmentait la 
douleur I^x6e k T^pigastre; chaleur de la peau trds-^lev^> pouls 
petit et frequent 

« Dans cet 6tat on n*osa encore prononcer 8*il y avatC empoi- 
> lounement determine par le vert-de-gris , comme le pr^tendait 
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» le malade : la possibility du fait ne fut point contgst^e ; mais, 
» n faut le dire avec franchise, le corps cylindrique, rendu par 
» le vomissement , ne pouvait 6tre de toxide de cuivre crisuU' 
» iisd. Nous appuyons ce jugement sur deux puissantes raisons: 
■ 1* c'est qu*une quantity aussi grande de vert^de^ru aurait 
« produit des accidens plus terribles que ceux ^ronr^s par 
t Menard; d* il est imposnble de coneevoir que la cristftHisation 
» ait pu se former dans un organe sans cesse agit6 par les efforts 
» dn vomissement. II r^ulte de ce fait que , de la part du malade, 
» il y a exag6ration ou fourberie. » Eau de Hz et de gomm*, petU' 
tait 6dulc., tavern., catapt. imoH. surta Hgion ^jngastrique, 

Dans la matinde le malade fut assez bien ; cependant, vers le 
milieu du jour, tr^s-fort aee^s. Les douleurs de la r^on 
^igeistrique lui arrachaient des oris ; il y eut de9 frissons avec 
chaleur et dbuleur eopiease. Souiagement fnarquS par ies 
mMifeamens 9 sur -taut pur i'a^plieation du cataptasme sur 
i^endroit douloureux. 

Le ^, les mdmes symptdmes reparurent h peu prfesi lamtoc 
heure qu*hier et aveclam^me violence ; le pouls dtalt plein, fort et 
d^velopp^ , la respiration fr^quente et courte , et Kanxr^t^ inex- 
primable. Dans la nuit, ddlire; le malade voukiit sordr de son 
Ht , disant qu'9 allait prendre le frais sur les bords de la ri- 
viere. 

Le 5,mieux du edt^du physique, mais moral plus affect^ ;iln^ 
parlait que du danger de sa maladie et de la mort qui Tattendait; 
il n'^tait susceptible d'aucune consolation, sa seule r^ponse ^tait: 
je SHI'S empotsonndetje dais in&vita6iement p6rir. Une circons- 
tance parttculi^rement remarqui^e est la vivaciti avec laqucCe 
il demanda si on avail eu soin de lui prescrire ffon bain accou* 
tum^ ; c*6tait, disait-il , ie seui remhde qui pdt gtUrir sa n^' 
iadio, si toutef6is elle pouvait I'^re* M^me traitement; dept^ 
decoction dekinki/nu. 

Du 3 au 4 9 Mtoard fut assez bien , cependant la nuit fut tres- 
agit^e, il parlait de batailles et de combats; il se leva mtoe de 
son lit, entra dans la cbambce de garde, et semblait chercber 
ttne croisf^e. 
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Le 4) V€[rg n^iil l^i^rei^ dii.m2^t$p., oa le porta dans son bain : 
U i*f Ar9fAy^,{f>vl.^^n s^^J ®t iff. te^ips aasigne ^tant ^coul^ , il 
mwiSp^ia. apiK ii^fir^ifrsle vif d^sir qu'll avait d'j demeurer en- 
core (ju^lqpu!^ in^te^qsy ce qui lui fut accord^. Dans TintervaUe 
qUv^il^ nuur^ntii aU^ C^^fcber un autre malade pour lereoiplaceri 
il lo tytouyi^rei^it subu^exig^ On Ip retira promptemeni; le chlrur- 
giepi ti^uy^i ei^Gor^e q|iji,elque8 pul^Uons.dans le pouls. I^lgr^ tous 
les soins qui lui furent prodigu^s , ils i|e put ^tre rappel^ a 
la vie. 

AUTorsm* 

Le corps avait de rembonpoint , la face semblait un peu tuni6- 
fi^e 5 il sortait une sorte d^^cume de la bouc^f^ et du nez. En aii' 
vrant ie crdnCf ii s'exhdld, 6eaucoup de smxg par ta section 
des parties osseus^s ; it y en avail ditssi a Id hose de cette 

cavite, 

r . 

l«a trach^e-(ivt^i:e9 ^nlev^e ayec les poumons, fut trouv^e en 
partferemplied'^cumerougedtre.; lorsqu'ob pressait lespoumons, 
eettO ^cuine. deyenait plus ^bondante : ces derniers ^talent cr^pi- 
tans, mais ep Incisant leur tissu on aperceyait beaucoup de s^ng 
venpeil quis'y ramifiait,cfe qui causait un engorgenient manifeste. 
Un'y avait aucuii ^pancbement notable dans les cavit^s pectorales. 

Le coBur ^tait un peu volumineux quoique vide de sang, pour- 
tant il ne pr^sentait aueune lesion organique. 

Dans Pabdomen , les intestins ^taient distendus mais sains. La 
fade exteme de Testomac itait phiogosie au voisinage de sa 
petite eauriu^e , et en tirant vers ie ^ylor^ ; cette alteration 
ne pto^tradtpas au dedans. Quelques points du m^sent^re., el 
su^tout (e m^o-eolon , offraient ^galenfient des plaques rouges 
inflamnicuoires* 

La rate ^tait augment^e de vohime, et d'une moUesse telle 
que le plus simple toucher la r^duisait en une bouilUe ou tie de 
vm ifui couiail a la tnanHre d'un sirop dpais> 

N' 3. — Asphyxie par submersion. — ( M. Tacheron ). 

Un homme ^g^ de quarante ans, d'uu temp^ameut sauguin, 
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86 promenaft seul an boi*d d^atie rMIre ( la Setne) ; le sol lai 
ayant manqu^ sous les pieds, il se trouva k l^inatanl aa milieu 
d^un torrent dont il ne put se d^gager; eq>enda]il, Tayant tu 
tomber de loin, on alia k son secours , mais^ Tinslant il se perdil 
et fut ported k cent toises de distance d'^oti il ^tait tomb6 ; repa- 
raissant enfin It la surface de Teau , il fut promptement retire, et 
on employa , ave^ le plus die c616rit^ possible ^ les moyens que 
Fart indique dans ces circonstances. 

£tat de Fasphyxi^* 

La face ^tait d^une couleur plomb^e approcbant d*un rouge 
Uvide^ lesyeux ^talent ioiect^s et brlllans ^ les l^vres tum^fi^es, 
la bouche pleine d'une bourne rouge^tre. La peau ne paraissait 
pas avoir perdu son enti^re ^lasticit^ ; en y appli({uant la main , 
on ^prouyait une temperature diff<6reiite de celle qui se fait sentir 
dans r^tdt de mort ; un mouvement sourd se fit ressentir dans 
la region du coeur. 

Traitement. Le malade fut apport^ aupr^s du feu , Ul on le 
frictionna pendant long* temps ; on pratiqua une saign^e de la 
jugulajre, et on lui administra les iavemens irritans; on pro- 
cura la dilatation des poumons par Fair introduit dans la boucbe ; 
enfin » rinsuifiatiou de VcMnmoiiiaque dans les uarines, r^unie k 
tous les autres moyens ^ rappel6rent Tasphyxi^ k la vie. 

Hl&FLEXIONS. 

Le n' i*"' ofiBre un exemple de Paaphyxie produite par 
rdmanation de gaz qui s^elet^aient de marals infects^ 

Le n** 2 est une asphyxie par submersion avee soapgon 
d'empoisonnement et imb^cillit^. Cette observation est fort 
int^ressante, et rMig^e par un de nos confreres qui jonit 
d'une ri?putation justement m^ritde. 

Le n*' 5 est une asphyxie simple par submersion ^ qui 
fut guerle promptement par les moyens mis ordinairement 
en usage dans une telle circonstance. 

Dans toutes les asphyxies , la circulation artdrielle est tres- 
promptement su^peudue ^ le sang noiir engorge et diatsend 



les cavit^ droitea du ooeur, et les gros Taisseaux qui en pais- 
sent ou qai en partent 

Dans I'asphyxie , par submersion^ nous devons faire ob- 
seryer que ce n'est pas la petite quantity d'eau re^ue dans 
les bronches qui donne la mort ; elle n'est due qu'a T^tat 
de Fair contenu dans les poumohs, lequel n'<^tant pas re- 
uouvel^, se vicie tellement> qu^il ne peut plus serrir.i la 
conversion du sang noir .en sang rouge. Dans cette esp^ce 
d'asphyxie, Fhabitude du corps est froide, parce que c^est 
toujours dans I'eau froide que T^v^nement arrive, et lorsque 
Tasphyxi^ n'a pu £tre rapped k la yie , les yaisseaux du 
cerveau ne sent pas gorg^ de sang , et on ne yoit pas d'ex- 
travasion sanguine dans sa substance. Ainsi, la mort des 
noy& lie doit pas ressembler a cdle des personnes mortes 
d'apoplexie. 

Dans I'asphyxie par strangulation ^ le corps , au lieu d'etre 
froid, pr^sente a peu pros sa chaleur naturelle^ et la con- 
serve assez long- temps. Le visage est gonfi^, les yeux sail- 
lans, la langue tum^fide; il y a un engorgement manifesto 
dans les vaisseaux du ceryeau. 

Le corps des personnes asphyxi^es par la yapeur du 
charbon et par plusieurs autres gaz , ' conserve aussi sa 
chaleur pendant long-temps. Le traitement devra n^cessai- 
rcment varier suivant Tasphyxie ; ainsi , dans celle pro- 
daite par la submersion y il faudra transporter , le plus 
promptement possible , le noy^ dans un endroit propre et 
commode^ on le dc^shabillera sans secousse, on i'envelop- 
pera d'une grande couverture de laine , on le couchera sur 
^n lit la tete ^lev^e par un ou deux oreillers un peu durs ; 
on fera eusuite des frictions sur les di verses parties du corps , 
d'abord avec une flanelle s^che, ensuite avec des linges im- 
bibe de liqueurs slimulantes^ on yersera dans sa bouche 
quelques gouttes de vin chaud , d'eau-de-vie ou d'alcobol de 
Missej on lui poussera de I'air dans les poumons^ on cha- 



touillera le dedftns des narines ^ de h gorge avec des barbes 
de plume , avec ^ la fum^e de tabac ^ FanuAoinaque , etc. 
D^ qm le noy^ poan*a avaier y on lt|i fera prendre qael* 
qiiea cailler^es d'une liqueur alcohoUque; on domsera des 
liaveaiens irritant ; on frotterai doiicement les parois abdo- 
minals ; Fon fera use saign^e , si la face est ronge ^ yio- 
hitX^y le corps trSs-chaixd et sou^Ie. 

t)|Eins Yasphyxie par strangulation , on yariera le traite- 
ment suivant les indications qui so pr&^iteront. 

Dans c^Q prodidte par JUa gas deleter^s, on ^oignera 
le malade du lieu m^^ytis^^ ^t on l^xppsera aia grand 
air ^ on lui administrei;a , s-il est possible , de Feau vinai* 
gr^e^ on fera usage des lavemena irntana^ des aspersions 
froides ou des frictions seches, ainmoniacales. En general, 
on deyra mettre la plus grande c^l^rit^ dans FadminiMraiion 
de ces moyens; on pratiquei:>a urne saign^e, si die est ni^ces- 
saire; on aura recoUrs axilait de chaiix et k la ventilation pour 
saturer Facide carboniqu^ des lieux m^pbytis^; a Facide 
muriatique oxig^n<£^ an sulfate d^ fer et a la ventilation, 
pour neutraliser le gaz hydrogene sulfuxe et Fbydrosulfore 
ammoniaoal des fosses d'aisances* 
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GATARRHE PULMONAIRa 

Le catarrhe pultnonaire est une maladie tres-commune et 
frequente : la pluparl des hommes ne passent pas deux annees 
sans en fetre affectds a un degr^ plus ou moins intense 5 elle con- 
siste dans Fiiiflammation de la membrane interne oU muqueuse 
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t[xA fapisse les- bvonohes ^ qaelqu€&i3 cette inflanlmatioii act 
compliqne avec la muqueiise gastrique, conune nous aiivona 
occasion dPen pmenier des exempted k la suite de celle du 
catarrfae pulmonaire. Les caract^e^ anatomiqaes que pr^nte 
cette phlogose^'sont une rougeur plus ou moins marqu^ et 
quelqiiefois un cei^ain degr^ tfi^paississement de la membi*ane. 
Llnflammation de la muqueuse bronchiqiie est accompagn^e, 
des SOD. invasion^ d'une secretion de nfttidre muqueuse plus 
abondante que dans VitSLt naturel, et dout les nuances yarient 
dans les diffi^rentes p^riodes de la maladie. En g^n^ral , elle 
occc^e tr^rarement toute IMtendue de la muqueuse bron- 
ehiqnie on m^mie un poumon entier^ et quand cela arrive ^ 
Tafikction davient,tr^*graTe et est suivie d'une fievre violente. 
La temperature froide et humide, les vicissitudes atmpsph^- 
riqnet , le paesagie subit da chaud au froid , les suppressions 
d'^vacsiiatiomh^bitiielles^ peuventdomier lieu h cette affection* 
Elle est sporadique , souvent ^id^mique , et r^gae ead^mi- 
qaeinienJb dans eertaines conirees. 

- LadtiT^ de cette matadie est de quatr«^ sept, quatorze a 
vingt jours , dans les personnes les mieux constitutes ; elle se 
prolonge beaucoup plus long-temps chez les peirsonnes affiu- 
blies par Fage et d'autres infirmit^s. EUe se termine par ,1a 
F^oliation qui est aocompagn^ de crachatsblancs et opaques , 
de sueurs , d'uriue s^dimeuteuse et quelquefois d^h^morrhagie 
nasale, sur-tout dans la jeunesse, enfin par le passage k Tetat 
de catarrhe pulmonaire ehronique et de phthisie pulmonaire. 

OBSERrATIONS. 
N^ i"^. — Catarrlie pulmonaire aigu* — (M. Lemonnier.) 

Thyrocfe (Jfean-Nicolas), dg^ de cinquante-huit ans, loueur 
de cheyaux, d*uii temp<&rament bilioso-sanguin , d^une forte . 
constitutionv ftit pris, le 24 f^vrier 1816, d^uu frisson avcc 
une douleur assez vive dans la poitrine 9 r<^pondant k la ma- 
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melle gauohe; ciphaialgie tr&s-intease , douleur vive dans lea 
muscles jumeauxei; solaires^ Ii6vre, appetit et sommeU nuls, 
bouche arabre, pdteuse; toux assez forte et expectoration de 
erachats mucoso-salivaires, constipation. Inf. dss quatrefUurs 
pectorates , inf de bourv, miel. , eau vimuse. 

. £ntr6 k la clinique ie lo mars , il pr^sentait F^tat suivant : 
position et coucher plus facUes sur le d6s , c^phalalgie sus-or- 
bitaire , insomnif? , joucs et pommettes color^es y langae s^che , 
blanch Atre 9 sur-tout k la base , bouche amdre , respiration p6- 
nible, douleur dans le c6t6 gauche de la poitrine » toux assez 
forte 9 douloureusCy erachats mucoso-saliyairesy pouls plein , 
im peu dur , anorexic , constipation, peau douce aveooha- 
leur halitueuse , douleur des jambes continuelle. i gr. d^inU- 
tique , 18 gr. dHpdcac, petit-iaU 6duL , inf. de ho^tr. 
miet. , iooch Mcm,c. 

Yomissemens de mati^res muqueuses blanchdtres. V6siccUairc 
sur le lieu douloureux de la poitrine : soulagement presque 
marqu^ apr^s cette application* 

Les i5 et 14 ^ diminution des sympt6mes, sonouneil ill peu 
prfesnaturel, douleurdes jambes, constipation. Apoz^me chic, 
avec ie set , minorcuif 

Le 16 9 les douleurs de t^te et des jambes persistaient ; au 
reste mieux assez marqu^. Petit-tait dduic. , kermis. 

IiC 19, oolique, faiblesse, diminution de la toux, c^phalalgie 
tr^s-intense. 

Le ao , pouls lent , mais d^velopp6 » respiration facile , c^- 
phalalgie par momens , coliques fr^quentes , plusieurs selles. 
Lav. emoii. 

Le 23 , insomnie , peau s^che , brtklante , ppuls lent 

Le 24 > absence des coliques , t;^phalalgie intense , peu d'ap- 
p^tit. 

Le 28 , visicatoire A ia nuq ue. 

Le 3o, c^phalalgte moins forte » appetit ^ sommeii presque 
nul. 

Le 6 avrO , plus de c^phalalgie , pouls naturel, convalescence. 

Gu^risonle 10. 
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N? 3.— (M, Bridon-) 

Bonnard (l^nn-Baptiste) 9 A^6 de vlngt-six ans , tailleur , 
d'un temperament bilioso-saDguin^ entra k la clinique le 6 Jan- 
vier 1808, accusant huit jours de maladie. 

■ » ■ ■ 

II offirait ik son entree r^tatsuivant : c^phalalgie peu intense , . 
douleur assez forte dans le m^diastin aut^rieur et au cdt6, consti- 
pation 9 urine abondante y sommeU interrompu par la douleur 
du c6t€ et par des r6ves p^nibles ; coucher sur le c6t6 gauche 9 
pouls plein/ mais facile k sentir. Inf. de 6ourr. et chic* bxym. , ' 
iooek blane > iav^ 6mQlL , seize sangsues. 

Soulagement assez marqu^ par Tapplication des sangsues , 
respiration plus facile , point de G6i6 peu sensible , l^ger mat 
de t6te y bouche un peu am^e. 

Le 7 ^ miepx sensible t douleur de c6t6 presque nulle« 

Le 8 ^ k^morrhagie nasale» 

Le 9 ^ apyrexie complete. 

Le 10 9 manne et casse avee la rhubarbe. 

Le 1 1 y inf. anUre. 

Gu^rison le i4* 

• * - * 

N** 5. — (M, Baron.) 

LavatUi^e ( Gabriel-Louis) y ancien militaire , dg6 de cin-^ 
quante-deux ans, ayant long- temps habits ies colonies oii.il est 
D^ , restait k Paris depuis deux ans. 

Le 7 octobre 1806 , cet bomme fut pris 9 sans cause connue, 
d'un frisson suiyi de chaleur 5 avec tendance, au sommeil y las- 
situde f anorexic , difficult^ de respirer 9 toux et douleur -k 
la partie sup^rieure droite de la ppitrine. pes sympt6mes con^ 
tinu^rent pendant quelques jours, apr^s lesquels la douleur d^ 
poitrine disparut. ' . , 

Entr^^ la clinique^ le i5 octobre, il offrait T^tat suivant : 
corps g^n^ralement maigre, face d'une coUleur terne , yeu^ 
brillans , respiration difficile , toux peu fre<|uente et assez for 
cile , expectoration peu abondante ; les cracbats qui ^taient 



d'abord sanguinolens , au rapport du malade , 6taient devenus 
puriformes, et en partie muqueux ; on j observait des stries de 
sang; l^ngue uii peu humect^e , couverte d'un enduit blan- 
chdtre, selves r^uli^res, sans douleurs abdominalesy potdsmou, 
petit, et l^g^rement frequent; su6urs g^n^rales le matin. Chic, 
et haurr. avec oxyrnei , loock pectorat , lav. Dotdeur dans 
le dos. 

Le 16, disparition de la dotdeur du dos, CJ^aohafs^^d'aaeodeur 
£§lide. FetU-lait Mtdc. 

Du 17 au 21 , ^peu prfes le m^me ^lat; toux I^^^ , fambes 
ehfl^s tousles soirs. Sucsde cresson tt de h^dwpta^he , 3 onees. 

Les jours suivans ,' cracbats moi^s peloionn^s 9 toux presque 
nulie^ sommeil tr^s^bon toutes leg nuits. Inf, anUr^f sUcsde 
{fourr. et deere^^n , 5 onees. 

Les cracbats diminu^rent depltis en [ilus , ils devlni«nt oemme 
dans r^lat naturel. La conyalescence se eonfirma , €t le malade 
quitta rbospice le 2 novembre i8o6bien i^tabfi* 

Guilleminet , dg^ de Irente-six ans , d'un temperament hi- 
lioso-sanguin , d^une assez forte constitution , fut pris , dans 
le mois de Janvier 1812 , d*uil catarrjie pidmonaire qui se ter- 
mina par lamort, le 17 avril, k la suite d'un acc^s d'^pilepsie 
produit par une dispute qu'il eut avc^im de ses camarades. 
11 6tatit su)et depuis quelque temps A otitte malAdie* 

AUTOPSIE. 

L^s t^gumensdu crdne ^talent infecl^ii d^un sangnoiretabon- 
dant ; les meninges en ^taient infdiiites 9 et il en ruisselajt une 
quantity consid^raHe des sinus et des Yaisseaux c^r^braux. Les 
ventricules lat^raux eantenaieatbeaacoup.de s^it^sit^, aiM 
que la base du crAne. Le tissu du cerveau ^tait asse^ -ferme. 

Le poumon droit <^tait eali^rement gocg^ d^ tong n'olt) ^u- 
meux 9 tr^s^abondant* II ^tait de plus ladh^rant A la pl^vre 
cosfale* : . .' 

Le poumon ^aucbe titait fbrt sain. 
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Les wOtis orgdnes n'dffraeDt pito de piiHicidier. 

Trapch^pain ( FraD^ois ) , dg6 de cinquante-un ans, menuir 
sier J d'an temperament bllieux , dHmb constitution ddlicdte , 
fut pris y dans le mois de f^vrier 181 a , k -la suits d\in rtfrof*- 
diss^nent sufoit , d'tin c^tarrbe ptilmonaire qui se termina par 
lamoH^ le 13 avril 18 la. 

▲VTpPSIZ. 

Le pouitaoii droit ^it dur, solide ^ non er^Uant, volttmi- 
neux;en Pincisant il s*en doottla un liqcdde purifortne sur^^oot 
de la partie sup^rfeure ; k Text^riciur et tn bas il y avait q«iel- 
ques ooQcIies pse^do^membraneuses 5 midees et de peu d'6- 
tendue. 

Le poam^n gaudie^tifit sain. 

Le coBur ^tait un peu gros mais sans auoiloe altiimtlon* Le 
p6ricarde contenait tin peu cle ^oslU^> 

Les cranes abdaininaux ^talent sakis. 

N* 6* — Ca^arrhe pulmonaire wgu y complique d'ati^ 
ginegutiurale eid^un ery^ipMe au bras. — ^('M.>Feraser. ) 

« 

Missonier (Jean) , dg^ de dix-hui|; ^^ , npmsicienjijoqeur 
de basson , d'un temperament' lympb^tiquie;^^^^!;^ il.y a run 
an (Tan 10), une fi^vre intermitlente qui se tf>rn[iii^a par 
un abc^s sous Faisselle. 

Dans le milieu du voyage qu^il fit ptour venir b^biten Pari^ , 
il fut attaque d*une t6w^ ayec expectoraHpn muqueuse qui 
commen^a le 5 ventose an u. 

Le 18 , entree la dtoupie, il pr^ntdt'ies.fyBtpt^^esflui- 
vans : liftg^re cAphalalgie , loux e| jeKpcctovaUQii dte pri^ct^ato 
^pais y sueurs pendant la noit 9 pouls dans T^t natiliieL Tir 
ian^ adaucusanu, \k/^imn . eompoH , idtri. 

Du 19 au ao » loux moindrc^i c^phalal^ie ., cra^b^tfi ^bos^ 
^3Qa et ir»4ueux» d<M]ieur& rbifl^ogaslrey'; poini'de fii^'e^iqil^tre 
selles. ; .... 

Le 31 , iQOx plus inteiisey dcnd^ur^..!^ CiMgcvi^iDipgPrge- 
ment du pilier post^rieur du voile du palais. D^glixlilltiqn dif- 



' 



iicile, 8ur-tont celle des liquides; iosomnie. Look bUnMi 
gargarismo adouoissant* 

Le aa, augmentation du mal de gorge ^ d^lutition plus g^ 
n^e> touxfr^quente , expectoration pituiteuseet muqueuse m^l^e 
de sang^ tr^s-abondante ; pouU fort et d^velopp^^ bonapp^tit, 
une selle. Tisane pect. Mule. , dovae sangsues a ia gorgt. 

Le a5 j soulagement par I'application des sangsues j crache- 
ment de sang assez abondant , venant de Tengorgement dcs 
^iiiers du voile du paUis^; d^gjutitioii moins g^n^, douleur 
moindre , pouls frequent et> peu resistant - 

Le 34 9 respiration assez facile » 16g^re tumi^faction de la par- 
tie, lat^rale droite du col ^ ^rysip^le k la partie sup^rieuredu 
bras gauche ; une selle. / 

Le 25 9 r^rysip^le n'inconunodait point le malade > douleur 
de la gorge xnoi^dre, 

Le 26 9 mieux assez isensible. Expension fr^quente d*uo mu- 
cus tr^s-charg^ de saQgprpvenantdel'abc^s de rarri^-bouche, 
don t Touyerture s'^tait faite vers le pUier ant^rieur et droit du voile 
du palais ; deux selles , app^tit 

Le 27 9 deglutition facile. 9 crachats visqueux » bon sommeil j 
douleur de gorge nulle. 1 

Le 28 J mieux marqu^. 
' LIB 5o , convalescence. 

Gu^ison le 3 germinal* 

-N* 7, — Catarrhe pulmonaire auec phlegma^ie gastro- 

' intestinale. "-r (M* Puchen.) 

• « * 

• U. Bayle (Gaspard^Laurent), ^tudiant en m^deelne, d^in t^m- 
p^ramentnervoso-sanguin, {onissant habituellemefit d'uifesaot^ 
assez bonne , ^prouvait cepetidant une inOuence sensible du 
changement des saisons^ «pit parqaelque catarrhe b^nin 9 8oit 
par quelque flux h^morrbagiqoe peu abondant^ 

Le 11& flor6alan.99 M. Bayfe fut pris de douleors daias tout le 
cprps 9 avec l^^re affection catarrhale des poumons. 

Le Icmdemaib 9 anorexic ^ r^ves pte&tes pendant la nuit du 
i5 au 16. I 
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« ' • . ■ *" 

Dan« la joijra^e du 16, langue bl^ch^re, ^oif 1^^ ^Mm 
pcir fr^quentc, e:!ip^ctor{^tion ? dc. cra'chats mju^^i^^.^f gf ^ t 
arrondis ; oppressi/jffj.dqf.jfoije/^s.^ pS^u.ham »:'Pmhl;^^-* \ 

MtL Tisdfie adoucissante , delay ante, ...;:' » 

Le 17 , ,oppressiqn .de« forces . moindr(^ j. j>Qw}p^,^(fipg .^aflfi^ 
l^r6.^Yer8 le soir , exac«rbatiQn,^80fn»o^^^ cppfj^q^j^d^ , 
leS id^s, tiaus^es. TUdne de chit. . et hourr^ ritdelU^,i:ip6£ac^ . 

L6 18 , yomissement muqueupc apond£ii;it , ^^^oei^^^^ioi^ .]ir€^*s , 
le soi>, suivie d*^pis(axis.' - ' .^;.. ,., . ... ,. . " , 

Le 19 , peu d^expectoratioDj j6pistaxi.^,,,^X2^cflfllfttf9iJite^i^ 
Strop d^ limon. 



■>••»••■«»• y 
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Dg a6, douleur fix^e aux genoux ^ ^w, muq9jg?j,^ii,!t}i(^^x,, t 
exacerbation raprfes-mi<li , 8"6ur| . ,4^ojida»^s jp^en^Rt^^ 9f^ .^ 
sommeil paisible. ^ , - , \ > r - 

Le 21, lifit^e fii^diihetiteti^ 9 l^gfei^e exacerbation verg le'soir. r 

. .« •, * ' , ■ -i'v'i.* •; .' .^ . •••.; n»'?«j ':t < .••AVI) 7' -t 
expecioratibn abbnuante de crachals ep^iS9.$ueurgabopdapt;^3^ 

somijifefl profAnd. 

l)rf'2^i^tl' 26', app^tit 'i p6uls'natui^]','selle8 as^ez rdguli^efu ,f 

Le a6 , app^tit d^vorant , convalescence. 



qu 







N* 8* -4 G0t^rrhe?:puijm!ii^i¥^'est'jdodUur8'rij^ 
, . --(\f. Thiofii)' 






Les maladies propres & Thiver sont les pleuresies, les peripneuxnoniQi^;ik*8 * 
catarrbes de la gorge ct de la memDranc pituitaire , les toux, les douleui's tant 
inUme8.iq^i?«rtoft»eV de la- p6) trine, Ks'affwtibnS'clcs lomtei,'ieS cre'^hiulgies, 
lesr^nigca,;«tlesrapdpl«sil».i! ^ " ■■ '<' -' •:.'■. 
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Remy '" 
qninze 

deptiig le i5 }atiViei*^l'8^TV une c6p1ii^t&ie trH-inten^ ,^^ 
blesse daiis la jambe droite et dans 'fa main gauche ;' dbuleui^g 
ddns le^^extt^tniiiSij'i'annon^arit par des'UiraiUemeiid'dans'tes 

Tome P''. x5 



!iny (Joseph) 9 ige de cinc^uante-un pns, nii^iJtaire pend^t 
ze anti . ' d^tiii ' t^p^rafhen t lym phatico -sanguin . (^ptQuvc^it , . 
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pulmon^ircsy entra, le 8 octobre. i8io> & l^i.cliniqu^; pri^eqt^i^t 
les symptdme^ siiiv(iiis : ' 

Gouclier difiicilG sur les cdt^^,. sommei|. squj^ent^M^erroiopu 
.par des r^ves fatigans, parfois r^veil en sursalit,. facip gi^fynA^ 
ment pdle, pommettes l^g^rement color^es, l^vres un peu rougeS; 
laiig^ue recoiiver^lte d'jmnenduitblancbdtre, prlnbipale^efnt Ters 
sa base; respiration g^n^e. siir-tout lorsqu*il montait les escalien; 
lonx ir^qiic^te^ sur -tout le soirj expectoration muciueuse ^t peu 
abondante'; dotileur fixe^ntre Fe^ d^^ui^ ^paulesj la. percussfon 
ddbdait uh'son blair dans toiiifes les parties Jela ppitriniQ'^ pqiils 
lent, diiret r^gulier; abdomen tehdii' sans ddpleur par la pres- 
sion; soif moder^e* dejections' alvines assez fr^quentes. Dotc^e 
sang'sues'a'CahuSf hydiomel compos^ nitre, tiiqnecipiritiye 

imnenre, . v 

• • • . ' ■ 

Le'iQ, toux m'oins fr^quente, expectoration plus i'dcWe^ J uUp 
pourle S6ii». 

Le 26, mieux sensible; cessation de la toux, expectoration de 
matiere epaisse.. 

Le 29, cbhVatescence. 

Gu^riiolQ'irSci.' 



• M r*' 



n 



N** II. — (M.Saune.) . 

Cornu (Fran9oise), ^^e dequinzeaiis/d'u'n temperament Ijm- 
phatico-sanguin, d'une copstitution assez forte, fiktprlsdVii t ? 
un mois (le 3o octobre 1810) , d'une douleur Qxeku cdt^ droit d'e 
la poitrinc, avec toux, difficuit^i de ^spire^, impossiWlft6 de se 
coucher sur le cdt^ affect^ qui ^tait doufoureux^la pression'; 
quelque temps apr^s il survint un 4^yoiement asjsez aboudant qui 
dura prfes de trois semaihe^, avec enllure'des jambes prenant 
un aspect marbr^, sur-tout dans la nqit. 

Entr6'^l I'^ospicele ^o janv^^^ oUftfeiessjinp- 

Idmes d^ik ^num^r^js • les auivans : 

Face color^e aux pommettes, peu de.somtneil, coucher im- 
possible sur le cdte droit, di^j^ctionslaciles, bouff^e de chaleuri 
la figure , lafigue recouverte d'un enduit blanchAtre,. bf^t^m^os 
dd ccielir profoiitts; poliit de palpiHticinsj pbtijs ifr^qiienl, petit 
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et dur/An'peu iii*^gu1ier 'au bi-Jas gauche; abdbmcn lendu et 
douloureux h la r^ion ^pigastrique , app^tit peu marqu6 , 
soif trfes-vive. Tis* pect. , Took ilanc, 

Le i*'f^vrier9 sur les deux heures^ vemisseinent assez consi- 
doable ae matiire J^ilndtre et am^rb; de temps en temps nau- 
A^es et dtourdissemieDS. 

Le 2 , douleurs ault jkmbes et p&int de c6t^ au'c6t^ droit de la 
poitrine ; du reste , assez bon app^tit. Eau minSraie, 

LeSy'Vbihissemebs'^desuSslatices giaireuses etam^res; mSmes 
syhiptdm^s. 

Le 4* disparition du point de c6t^, toux inoius fr^qucnley 
faMbesl tbtffourd ua p6u enfl^es. 

Le 5, mieux assez sensible, assezjipn app^tit. 

Le 69 langue belle et humide^ toux l^g^re sans expectoration. 
Ipic, 1 5 gr.y^mit i gr,, lis. pecL , took blanc, 

Le 7, un peu de douleur dans la poitrine 1(ors de la toux.. Tw. 
md. , tisane de graine da Un^ lav., bain» 

Le 8 ^ convalescence. 

Le 1 1 • gu^rison. 

/' *^ . , , . . 

N** 12. — (M. Judey,) 

Ijes caiarrbcs pulmon'aires chrohiques d^gen^rent souvcnt en ]>luhi&ic pultno- 

n^irc iucorable. 

Stool. 

'I 

Belarras (Lonis-fitienne)^ dlg6 de trente-cifiq ans^ sotdat pen- 
dant onze ans 9 d'tm temperament bilioso-sanguin 9 fut pris, il y a 
six mois (fancier 1809)9 ^ la suite d^un exercicc violent par un 
tenlpftpiuvi^ux, d*un tnalaiseavec frisson g^n^fal; douleurs va- 
gues dans la poitrine , et t6ux d'abord s^che 9 bieni^t suivie d^Une 
expectoration abondante de nature muqueuse ; depuis cette 
^poque la toux fut cbntinuelle, Teitpectbration diminuait assez 
ordiDairenien t lor^quei Tatmosphfere ^tait moins f roide. 

Entr6 le 11 mai 1809 k la clinique, il offrait T^tat SuivaiU : 
Toux pea fi*equenle9 expectoration peu abondante, crachats 
^pais, fail nitres 9 d'^uA-'gOi&t'fade au rapport dumaladc, rcspira-* 
tion peu g^n^e, sentiment d'une esp^ce de barre k la partie fkif^- 



/' 
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rieure et ant^rieure de la poitrine; chaleur de la peau et urines 

DaturelleSt 
Le 12, mdme difflpdlt^ derespirer. TUwm pectoraie, toot 

6ianc. 

Le i3, toux plus forte, e:^pectoratioii moins abondaate. Sue 
de cresson, 6aurrache et iaitue. 

Le 17, moins d'oppressioQi toux plus rare 9 moins p^nible. 

Du 18 au 5i , m^me ^tat. 

Le 1*' juin, toux fr^qu^nte, expectoration peu a^ondante, 
respiration tr^s-g^n^e p douleur k la poitrine 9 pouls naturel, era- 
chats teints de sang. 

Le a , saignit dehuit ances. Soulagement «ssez marqu^ aprfes 
la saign^e. 

Du 3 au 8, amelioration lente^ mais progressive de tons lea 
symptdmes. 

Du 9 au i5, convalescence. 
Gu^rison le ao. 

N^ i3. — ( Ratheau. ) 

fLousseau ( Francois ) , dg^ de quarante-un ans, d*an tem- 
perament bilioso-sanguin , commenga k ressentir , dans le mois 
d^aoiit 1809 9 ^^ fr^missemens dans les extr^mites inferieures^ 
avec mouveraent convulsif des muscles , roideur des articula- 
tions f c^phalalgie frontale qui reparut alternativement ; tous 
ces sympt6mes augment^rent d*intensite ; de plus il s*y joignit 
de la difficult^ de respirer , avec toux d^abord uibohe 9 svivie 
d'expectoration assez abondante, douleurs entre les deux ^paules 
augmentant par la toux et les longues inspirations. 

Entre k la clinique le & fevrier 1810 , outre les sympt6mes 
dej^ enonces, il offrait les suivans : bouche mauvatse, langue 
charg^e d'un enduit blanchdtre , toux assez forte , crachats un 
peu puriformes meies de sang , sueurs partielles sur le tho- 
rax et la tete. 18 grains d*ip6cacuanha avec un grain d'i- 
nUtiqiLe, tisane peetorale , ioak itanc. 

Du ^ SLU 10 9 rien de nouveau dans les sympt6mes« 
Le i3 , saignde du 6ras ; le soir un peu de mieux^ pouls moins 
fort y respiration plus facile. 
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Du 14 au ao , alternai,tive de mieux 6tre,; oepepdant toux as"- 
sez forte. Nul chainQemeni dans les prescriptions |usqu'au aSfi^- 
vrier , 6poque k laquelle on ne remarquait aucun changemenl;; 
douleurs de t^te tr^s-violentes , figure assez anim^e et rouge. 
PidUuves, sangsues au coU 

Le r'mars, douleurs tr^s46g^res , disparition de la toux. 

Le,49 convalescence* 

Sortie le 9 mars. 

■N» i4. — ( M. Chenuau'. 

Martin ( Louise] 1 dg4e de vingf-six ans^ domestique , suieUe 
a quelques lagers catarrhes qui n'eurent jamais de suite f4- 
cheuse ^ fut prise, dans le mois de mars 1810, d*un J^er 
frisson j suivi d*une chaleur considerable avee point de c6te , 
toux et expectoration tr^s-abondante qui dur^rent pendant huit 
jours; k cctte ^poque 5 application d't^n visicatoirc sur le c6V& 
douloureux. 

Entree k la clinique le a8 avril }. elle offrait T^tat suivant : 
coucher facile en tous seus^ langue humide couverte d'un. en« 
duit l^g^rement blanchdtre, respiration facile » unpeude toux; 
sur le soir , crachats peu abondans et jaundtres ; la poitrine 
donnait un son mat k sa partie latdrale gaucbe ott si^geait la 
douleur ; pouls faible » mou et un peu frequent ; poipt d'ap** 
p^tit f dejections alvin^s rares , peau peu chaude , et de cou-> 
leur olivdtre 5 parfois sueurs sur la poitrine , apparition >de la 
menstruation k treize ans ; elle fut toujoiu*s r^guli^re etysaus 
interruption. Sue de cresson , hourr. et iaitue 9 inf> vuL aveo 
drop de Tolu , look vuL 

Du 27 avril au 1 5 mai ^ toux 16 soir , suivie d'une expecto- 
ration de crachats muqueux ; app6tit assez bon ^ sommeil tran- 
quiiie. Pidiiuves ; le soir , jutep. 

Du i5 mai au i5 juin , toujonrs m^me ^tat^ ^tl'expeption 
du 1 5 oil la malade sua sur le front et sur la poitrine ; son 
pouls fut aussi plus acc^l^r^ que les jours pr^c^dens.'^ 

Le ^4 ™ai , petitAait idulc^ 9 inf. hourr* miel. a pot. anti-* 
tpas» y took blanc. 
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' Dii'iS att S6 V^iofilnution lente de la touX| expeptoration 

y Le ^7 , mijsux Sensible. 
Strrtl^ Icf 5o. 

N« i3. — (M. Ordinaire.) 

Kibet (Nicolas ) , dg^ de trenteans , scieur de bois , d'un tem- 
perament bilioso-sanguin 9 d''uue forte constitution ^ Iressentit 
en Janvier 181 1 , ^ la suite de la suppression de la transpira- 
tion , de tr^s-vives douleurs dans la rt^gion . ^pigasitrique , avec 
^ un-Vtolenifriision; difSQcalt^'de respirer , {^oilfihe'douloureuse, 
' tbux'et ^ci^abliats ma^ueux ^^peine sanguinolens. Au com- 
' me^ccbxi^nt ' de ' nial , tes symptdmes ^u^ment^rent S^intensi' 

• site ; il' eprouvait klors des douleurs vives k r^pigastre et sur- 
tdit au' bas'dei>ppendice xypholde ; Tapp^tit s^^tait perdu. 

Admis' k Thospice bliniqiie, le 29 inai* 1811 , il offrail les 
symptdDfies suivans : position sur le dos. , coucher facile en 

• tous isens, "jbues et ponimettes iBblor6es , menten couvert de 

• bOutons , ' face tr^s-atiinfiee , levred un peu piles , lahgue c«u- 
< Teirte ii'iin <ehduit' Blaine jaundlre , ioux ei expectoration diffi- 

ioites , ' crachats epais et maqiieux, poiils lent et fliible, d^lu- 
Uition ^^fiicile , unnes rouges et peu abohSantes/ i!^u^/*f^re (k 
potasseG graitis'eh'trois fais , inf. vUt. dvcc sirop'de Tolu, 
took iJuL 

Heme stagpaation des - symptdnies pendant quelques jours. 
' Le 4 jtiin ^ inieux 'assez marque. 
'"'Ee'to J 'doilfirmation' du mienx ; convalescence. 
Sortie , le 1 5 juin. 

N« 16. — (iM. Valleray. ) 

Quand |<^ piiali^die est violentc ^ on doit user du regime jc plus severe; 
s\ le ixlal ' est mbindre , on admet Une diete moins severe , et on fortifi« 
' le maliide ^ ttiesitiTe 'q[Ue la mliladie est moins forte. 

HiPPOCRATE. 

Renault ( Pierre ) , dge de soixante-sept 408 j d'uo tempe- 
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ram^t/Jblilioso-saDguin , fut pris 9 il y a un mois ( aoAt 1810)9 
a la suite d^un r^froidis'^ement subit , dUinQ (oux s^che et d^une 
grande gdne daiis' la respiration ; le m^me jour • frisson avec 
trae -forte ci5p!iahi<gie ; la ^tvfe tie tarda' pas k disparattre , 
iti£ii8ik tohx (Bt la d?ffi<jalt6 derespirer; aiigmentferent pVo^res- 
sivcfmbii -H'inten^il^ ; il s'y {brgoit une aSsez irive ' dc/uleur au 
c6t^ gauche. 

EntT^ Je iaS septembre i8|o h ThAspIce,' il pi^^iebtaii Wtat 
suivant : <5c^hclier un pcu difficile surie r6t6 gauche, Respi- 
ration tr^-gdn^e , douleur k la paWie* ^aiiche de la poitnne 
an desfmis du sein ; toux fr^queute , sur-toitt la nuit; crachats 
muqueuX) conFistacrs; pbuls petit , frequent', et un peu dur du 
c6t^ gaiirche pariiculi^rem^nt , peau pdle et un peu chaade ; 
sueur ^botidante stir-tout k la partie ant^rieure' de la poitrine 9 
r^ves fatigans , r^veil en sursaut , sommeil rare , face colo- 
rize ^u:i^-^tdut ' 'aux' pdttfntettes , yeax abattus , bdiiche un ' peii 
am^re , langue couverte d'un enduit blaHchAlre ; sbiif Vive 9 
app^tit nul, abdomen sdfuple et sdns doUlcur ^' la'presston 9 
ufliieslfediltes et d'un jatfne clair , ddjeetious alvines tares. Inf. 
de sureau et h&dtraehe *imtiUe. 

Le 2 9' toux et expectoration moins fortes , respiration assez 
fatile 9 cessation de' la douleur de poitrine. 

Le 4^ mieux sensible 9 app^tit. 

Le 7 9 'cessation de la toux 9 ' cracfaals nabirels , convales- 
cence, fn/. de sureau avec ifCfUYratfhemieiide , iqok tianc 
avec 1 [jrain de kermhs , sue de ctesson. 

N°jL7. — (M. Bridou.) . 

Hoesh (Remi)9 ^^ de vingt-tin aiiS9 eotra k Ik dinique le 
Qs^tembre 1807. Depuis pliisiefiir^ inois ce Jeune Kbninie 6tait 
^Qrhum^ 9 et avail oracli^ du sang. Lors de son entree , la toux 
^tait forte el frequente 9 Texpectoratiou abondante , les craofa&ts 
^pais, muqueuX; ud peu puriformes et m^l^s d'Un sang brun ; 
^^ yavj^it anore^ue, oondtipati(»i 9 quelques ^ueurs nocturnes, 
peu de somBieil; depuis iong-Jieiii|>sdy$i)(n^e avec eBdoufflement^ 
de (emps en temps battemenff de toear. 
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Depuis lekQ.septembre^ jour de sou entr^e^ jiuqu'au ig^ilfut 
teou k I'usage de ia tisane pectorate , d'un iqok hlanc avec 
kermis, ensuite de Vhydromel compos6 et nUrL 

Le ao les urines coulaient dif&cilement , et Tappdtit dtant 
presqu'enti^rement perdu, on ajoutia k ces boissons quelques 
lasses ^'infusion de camomUte romaine et inf* ile graine <U 
tin edutc. nitrie. 

Le 2^5 sue de cressan, 6aurr. etlaitue; le 6oir> jutep* 

Le28y v^sicataire sur iapaitrine, fi^vre lente, cradbats 
tou|ours puriformesy toux assez considerable 9 faiblesse tr^s- 
grande, maigreur assez prononc^e. Infus* de vutneraire avec 
icsirop de TotUf iS grains d'extrait de kin. 

Le 9 d^cembre 9 ddvoiement. Un demi'-gros de dtaseor- 
diutnk prendre* Lesoir, on retraacba Us sues et ta tisasie 
pectorate. 

Le 191 ddcoctian blanche et eau de riz gommie avec (e 
strop de consoude. 

Le 4 Janvier 9 potion pectorate ambre. 

Ld i5 5 i^if. de vuirdr. avec le sirop de Tolu, diascordium 
avec 1 grain de laudanum , inf. de cachou. 

Le 23, amelioration des symptdmesj cessation du devoiement, 
expectoration moins puriforme^ un peu d'app^iit et plus de 
forces* 

Le 29 9 suppression de la decoction de cachou, 

Le 4 fevrier9 sortie. Le malade se trouvalt alors dans un ^tat 
assez satisfaisant. 

N** 18. — ( M. Bousquet. ) 

Barthelet (Francois), 4g6 de soixante»dix-sept am 9 <^ulti- 
vateur 9 d^un temperament pituiteux 9 eprouva 9 en 180S 9 un 
catarrhe pulmotiaire dont il fut gueri apr^ un mois de trai- 
, tetnent dans uo hospice. 

Dix-buit mois apr^s cette affection, le 28 mars iSio, cet 
homme entra k la clinique avec tous les symptdtnes de la m^me 
maladie 9 mais k un degr^ plus intense ; la respiration etait p^- 
nible et bruyante 9 la toux forte et revenant par des quints 
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d'aflsex loogue durte^ lefi crachats ^talent UanchdtriM, mousseux 
et m^l^s de maliferes jaunes y ce qui leur donnait Tapparence 
de pus. Ti$. pect. avec i grain de kermis, 

Du ag au i*' avril , le malade se trouvait k peu pr&s dans le 
m^rne ^tat ^ il se plaignait eo outre de douleurs de t^te et 
d'amertume de la bouche. 

Les 1*' et a avril, on le mit k Tusage des STiCi de cressan, 
bmrrache et taittie ^ a la dose d'une o^ice. 

Du4 au 6 tous les symptdmes furent en augmentant, Top- 
presslon devint plus grande^ la laogue brun^tre^ la respiration 
recuse et courte, le pouls petit, frequent, quelquefois inter- 
mittent ; 11 survint an tremblement dans les membres et un as- 
souplssenieni; les crachats ^taient ^pais, arrondis , la. toux peu 
Mqaenie. Tis> pect* ^ took avt^ kermis. 

Du 6 au 9, les sympt6mes fdcheux all^rent en augmentant » 
Toppression ^tait portde k I'extr^me y k eetle ^poque 11 rendait 
par les selles un sang pur* 

Uort le la avril i8io. 

AUT0P8IE- 

la poitrine percut^e r^sonnait un peu moins k droite qu*& 
gauche. 

Le poumon droit 6tait fort adherent par des brides anciennes 
& la pl^vre costale, mais il 6tait sain et crepitant* Le gauche adh^- 
rait moins 9 mais il 6tait en aussi bon ^tat. 

Le coeur 6tait un peu volumineux, ainsi que les gros vaisseaux, 
sans pourtant presenter aucune alteration. 

L^stomac, le foie et la rate , ^taient dans P6tat sain. 

Le cominencement du canal intestinal parut sain ; six ou sept 
pouces avant d^arriver au cqpcum, Tintestin gr^le^tait rouge , 
phiogosdy 6paissi d i'int6rieur ; k rext^ricur on apercevait un 
ceroie rouge (frun, particuli^rement du cdt^ gauche , et dans 
r^tendue d^environ huit pouces. La membrane ^tait pliss^e , 
noirc^tre et dure; eUe faisait ^prouver au doigt Timpression d'unc 
couche cartilagineuse que Ton frotterait; dans le restede Tintestin 
d^stgn^ on trouvait k nnt^rieur une >couche ou bouillie rou- 
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geitre^ imit^i en iqbblque soHe tea couieurs et UscoiisUiance^ 
ih* ehocOdiU, aucinitr'^^ttste on ti'y vby^it Vitine ^ro^toD, mais 
beaucoup de rougeur. 

Gu^rin (Joseph), dg6 de cinquante^&uit '^ns /^cpminissjoo^ 
tililW /'dSm tttai^^i^ainent Wngriiti, ^proUVaVle d^.aoiit 1820, 
h la suite d'une cbme qu^i! fitment jibtStrs dVatTt;d^iag;^he dans la 
iv^irntjon avec doulelirsdkns lesd|vet^ei'i^^gioiisdela-p6itHDe- 
Admls alors .k la cliiiique, il y fut ttait^m^thoAiquemeni et 
en )BOi(tit sabs ^tre parfoileiiii^nt gu^H. bepuis^e'teiiips , il 
resflteniit le8\iDtai6s 'aodflebB, et yexitra 'dehouvdau -le 28 no- 
vemlM'e 1 8a 1 , oifran t alqrs ' les > qridpf bmes sbiV^hs :' coucher 
sur le dos, sommeil trouble par des r£ve^ fd[tigans, ^ce rouge 
et.pr|&Bentant des tracf39 4q d^artre squamease , langiie bliinclidlre 
et humect^e^Tesplr^^U^P/acile , toux ratre ayeb idxpedtid^ration de 
crachats muqueux opaques « douleurs a la partie ibt^fldure.et 
lat^rale du c5t^ droit de la poitrine^ peccu^o'ncdioniiaiit' dans cet 
endroit un son mat ; abdomen souple et indolent , d^voiement 
depuis deux jours, pouls ^ti'f^d(j[Uent. Tis» de hourr. gommU) 
potion gommde. 

^liC'iiS ; aW s/ytfi6ldmes pr^'c^fiens ,*sebtiment de clialeur dans 
la gorge, crachats fort visqueux, 6pais et d^un jaune verddtre. 
EHu'Oe Hz 'ijlimik£eidulc, 

• Du i6' ilbVAnbre ' au 1 4 - d^cenitii'e , mdine i6 1^ t ^ aiis tous les 
symptdmes. Juiep soinhifire, 

Le'ai, toqr ii'^Qeirte , craidhat8pbi\i1ens, ^udurB-dbdhdaclcs^ 

amaigrissement tr^s^mar^W. 

Du aaan 99 ,'lilt6rAtfon de la vo'ix, 'g^be pliis gi^aiifde de la 
respii'Stion y pxAih f r^uent , jpritfcipalement le ^oih 

£ie3b,^6[^e)|8iotV plus forte, eipeJeforation pfinfble et dfflicile, 
rMement continciel dans la po'itlrkie^ pouls faible et fr6l{Vienli 
di^vbiemeht coniinuel, trait^de la face altdr6s. DicoctMianchc, 
potion gofnm. wdeb tcikida/num dia^'gouttes, dia^c. 

Le I*' )anvier,^assbupissenient continue!, rfespirdllon ster/o- 
reUse. 

Mort le 2. 
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▲ UT0P81E. 

La poUrine percut^e rendait un son obsciir dan? sa partic in^ 
f^rieure et lat^rale droite. 

Le poumon droit ^tait h^patis^ dans foate T^tendue de 
80(1 lobe infi^rieur, etpr^sentaitdes. cavity rehiplies de pus ; le 
lobe supuMeur en conienait qqelqfues*line^. 

Le poumon gauche ^tait dur et parseoi^* k son intfSrieui' de 
petits points hlanch^tres* Le ocear et sob enteloppe i^taient sains. 

Les intestins ^taient phlogos^s dans plusieurs peints de leur 
surface interne sans ulceration. 

N* 20. — Catarrhe phroviqH^ ,. sui^ d^une pleuro-^perip* 

neumonie. — ( M. Roy. ) 

^appe (MariO'JeannpJ t ^^e; de^ quaranfe-trois abs, d^tin'^ 
tempemn^eat lymphatlcia-sangain ,7 s^Unt expos^e > I0-9 niars 
iSp9i^ nt\ cQU]:aiitd'air,^tanf en sueur^ fat prified'une donlebr 
dans le cdt^ droit deJa poitrind avec dilSDuM de • respireri Neiif 
jours ^pi:^,. GO. lit rdpplTeation cte dioi $aing$fitts swt le lieu 
huioy,reugo. La douleur du cdt^ dimihua , mais ^le augmenta 
k'eot^t ap^s Uv^c la difficult^ de respirer. 

Entree lila clinique le 23 mars, elle ofirait T^tat suivant :.air 
soufFranty douleur ate cdt6 droit de la 'poitriiie ^lu^inent^nt^ par 
('inspiration et la toax^ sentiment d^unebarrp qijj traversait la 
poilrine dela partie ant^rieure i la postc^rieure , respiratipn difr 
ficile , fr6qtiente ; coucfaei' eti supinsition , toux Ic^g^re sa^s ex- 
pectoration , langue blancfaie et un pbu's^ch'e, bouche pdteusje • 
peu d*app6tit, constipaflon^ urines ab'dndanteis.et un pen rouges ^ 
peauchaudei. sut-tont vers le sdl^. y^sic. loco, diolenXU petit-{ait . 
^dulc, , inf. hourr. mieL , iook'itdnc. Soulagement procur^ 
par le v^o^tbire , doiildur do e^t^ et opj^ssion' dimlnui^es; 

l^es a5, a6 et 27, oppression i;noins forte'; conistipation^ 
bouche un pqvi p^teq^ie. 

Le 28, crap)iats m^OQaoriMiliYairea ab6n»dans^ - 

Du 29 au 5i , moins d^opprestuon. . . : ' ■ : ', 
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Du 1" ayrily apparition des regies. 

Le a I augmentation de la douleur d6 c^ti. 

Du 5 au 4 9 m^me 6tat. 

Du 5 au 14? mieux assez sensible. 

Du i4 an 31 9 quelques acc^s de fi&vre. 

Du 21 au 28, toux assez fr^quente, crachats mueoeo-salivaires 
abondans, plusieursvomissemens, ^pigagtralgie^ pouls acc^l^r^j 
peau chaude et s^che. 

Du 29 au 10 mai, mieux sensible « convalescence. 

Gu^rison le i4- 

N" 21. — Cktarrhe pulmonaire chronique , precede dune 

attaque d'apoplexie. 

> 

Delalot , ^g^ de spixante-dix-sept ans ^ d'un temperament san- 
gnia , f ut pris 9 il y a trois mois ( mai 1 806 ] ^ presque subitepient, 
d'une^p^phalalgie tr^s-intense , accorapagn^e d^^blouissemens , 
de tintemens d*oreilles; il tomba ' presque sans connaissancet 
f ut saign6 et traits m^thodiquement. Gette 16g^re apoplexie c^da 
promptement ; mais il lui resta de la difficult^ k parler^ avec une 
torsion de la beuche et des tremblemens dans les extr^mit^s 
sup^rieures et inf^rieures du cdt6 droit ; les facult6s intellectuel- 
les paraissaient afTect^es^ lorsqu'il y a environ six semaines il fut 
pris du catarrhe pour lequel il entra k Thospice le 22 aodt 1806, 
pri^sentantj outre les symptdmes dependant de sa paralysie, les 
suivans : airh^b^t^^ peau chaude et moite, cephalalgia 9 toux 
fr^quente, crachats ^cumeux et muqueux ti^s-abondans 9 l^g^^ 
constipation , urines rares et rougedtres , sommeil souyent inter- 
rompu. Inf. tourr. miet ^ look bianc ; on ajouta seulement , 
pendant huit jours,, ia tisane sudorifique taauuive^ qui r^tablit 
le cours des Evacuations alvines. 

« 

Le 28 f quelques douleurs dans la jambe droite independantes 
de son Etat habitueL 

Le 5 septembre, cette jambe commen^ait k enfler tous les 
soirs, sommeil lEger et sou vent interrompu par ia teux^ <^' 
tarrhe toujours dans le m6me Etat 
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Le, 7, les deux pieds enflaient le soir ; il y ayait de temps en 
temps des ^tourdissemens. 

Le 19^ disparition de Tenflure des pieds ^ somineil assez ban- 
quille, loux moins fr^quente. Pituies de Cynogios$6» kermis 
mineral dans ie took hianc 

Du 20 an 4 octobre , T^tat du malade s'am^liora de jour en 

jour. , . ' 

li sortit le 8 octobre , sinon ga^ri , mais au moins en itat de 
reprendre ses fonctions , n'ayant plus que la toux si fr^quente 
cbez les vieillai'ds. . 

» 

N° 22# — Catarrhe puhnon re chronique avec tendance 

d^la phtfiisie^ — ( M. Begin. ) 

Vava8seur( Pierre], dg^ de vingt-si^ ans, ^l^veen pharmacie, 
d'un temperament bilieux , d'une assez forte constitution , fut 
pris , dans le mois de Janvier 1 8 1 1 , 4 la suite de la suppression de la 
transpiration , d'une l^g^re toux s^che avec douleur Hxe au cdt£ 
gauche de la poi trine, au dessousde la maraelle; decubitus im- 
possible sur ce c6te , respiration assez g^n^e. 

Xes {ours suivans, toux plus fr^quente, sur-tout le soir,, avec , 
suears sur la poitrine et au front, pr^c^ddes de quelques bonf- 
ires de chaleur. , , 

Entr^ k la cliniqucie aa ft6vrier 181 1, il offrait les symptdmes 
suivana : vtsagcf vm peu pdle et amaigri , joues et pommettes tr^!«- 
saillantel^^' menton rouge sur le soir, bouche pdteuse sur-tout le 
matin , yeux brillans , l^Vres color^s et recouvertes d*une petti* 
cule sdcbe 9 langue couverte d'un enduit bkuichdtre , poini: de 
soif, app^it. assez bon, poitrine bien d^velopp^e, respira- 
tioD tribs^douloureuse et difficile dans Tia^piration , oppression ; 
touxfr^uente surrtoutle matin, crachats rendusen petite qia^n- 
tit^, bteo(cIiillres ct.mfiqtieux; douleur Hxe au c6i€ gauche et 4 
la partie inf^rieure du thorax, region ^pigastrique douloUreuse. 
par' la pression, pools un pen frequent, petit, mais r^guiier; 
peau donoe, chaleur halitneuse, coucher libre sur le dos, et 
plus facile sur le d5ie gauche que sur le c6i^, droit ; ventre assez 
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souple 9 peu d^apgdtit ^ soiC m^jUe^ d^|e<^pns alviJ^^raros^i i|uqib8 
assez facileR et de couleur rousse sans^^tre troiiU^^. ^mme;il 
Fare. Petit-iadt 6dui. ^ inf. i?Qurr. mieLf ioakayiM^^ k^rnimi 
1 grain, ^is. pect. * * 

Le 24^ m^rae prescription. Pti, de Cy^io^ig^sp ^ vis^c* au 
larynx. 

Ce dernier moyen dissipa Tenrouemeut, mais fa totit'cbftliiiua 
presque toujours. La respiration fut aussi g^n^e, le pouls tou- 
jonrs petit et - coneentr^ ; le tnaladd' dormait pen, iHsortR de 
rhospiee daas un ^tat assez sati^faisanf , mats cotts^rtabt lou* 
fours une toux passag^re avec oppression et dot^eur pa^sag^it 
au cdt^. 

N" 23. — Calarr/ie chronique avec me/iAce • d« plitliiaie. — 

( M. Burclet. j . 

Gurtlaff(Charles),iig6d6qiiaran[e-8eptans5 d*u1> temperament 
bilioso-sanguin^-sujtbtadeis h^morrhoides depuis en y iron seize ans, 
fut affect^ dans le mois de novembre iSoti , d^une pi^rlpneiimooie 
qull n^gligea; bfentdt apr^s, il succ^da une li^yre qiiotidienne 
dont les acc^s se manifestatent par ded frisson^ qui duralent pr^s 
d*Une h^ure, suivis de chaleur et suenr froidie ayant prin- 
cipalemeni lien k la poitrine etaux pi^ds ^ fatigii^ 'de sa sitiia- 
tiou, il e^t recours k un m^decin qui le soigna pendant qdclqac 
temps, mais i) ^ptouTa peudc soulageinenl. • 

II y a environ un an qu'il re^sentit des^dpulepi^'daudle^ M^) 
avec g^ne considerable de la respiration qut a^igmetitaftiorv 
q«*il se livrait au moindre exercice ; irentta ^lori^ I'hos- 
pice de la Charity au mois d'avril 1808-^ il eti sortit^pifiizo 
jdurs apr^s avoir ^t^ beauceup soulag^-; m^is>y bienldk .^j^roU" 
vant de noiiveau les mj&mes incommodit^S'j il fut admis^ rH6- 
tel-DiQu) oil il resta dix-huit jours , n^ayant i obtea«i q>u!e tpbe-peu 
de soulagement. Depuis cette demi6i<e ^poquo^ il ii*a- |oiiiV^ 
d*une tr^s-faible sante. 

Entr^ dans les salles de la clinique le ^^}dim^ 4809^9 It foffrait 
r^tat suivant : couchet< facile sur-le c^ drell' et ^evJle- dds, 
pommettes color^es, yeux ateez vif^y l^vrei^'ini^ct^es^'Jangtie 
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belle et hum€ct^e 9 hateine f^tide , respiration p^uible au moia- 
dre exercice^ crachats puriformes, pouls frequent, dur et r^gu- 
lier; abclomen souple , aucuitiement douloureux au toucher; 
peu d^app^tlt, 9oif assez vive, . dejections alvines rares , doulou- 
reus§»9 h cause des h^morrhoides. dont il est affect^ ; urine peu 
abondante, temperature de la peau naturelle. Hyd» comp, niu, 
look SQiUitiqiie. r 

he t^, oppression tou jours grande, coucher plus facile sur le 
dos que sur le cdte droit ^ pouls un peu plus dur et frequent » 
douleurs des reins plus in tenses , veines hemorroidales plus en-- 
gorg^es et douloureuses. Hyd* comp. nit.^ iook sdiL, i^ eangs. 
i i'anus. 

Le 28, douleurs moins fortes, le malade se trouvait mieixx. 

Les 29, 3o et 3i 9 toux moins fre<|uente, crachats moins abon- 
dans, mais puriformes. 

Les i*',' 2 et 3 fevrier, m^me etat. 

Le 49 lagers frissons vers le soir. 

Les 5, 6 et 7, toux plus fr^quente, oppression plus forte > 
veines .hi^morrho'idales plus engorg^es. 

Le 8, toux toujours frequente, respiration un peu plus p^r. 
nible. Hyd. comp. niU 9 tis. pect, 

Les 9 et 10, m^me etat. 

Le 1 1 , moins d^oppression , toux peu fr^quente » crachats 
moins abondans. 

Du 12 au 17, le malade ^tait plus gai^ respiration plus facile y 
augmentation des forces ; enQn mieux sensible. 

Sortie le 18. Le malade etait alors dans un etat assez satisfai* 
sant; la toux etait rare , les crachats moins abondans 9 mais 
puriformes. 

N° 24:« — Catarrhe piilmonaire chronique auec caohexie. — 

( M. Lesage. ) 

Luisard, dg^ de soixante-six ans, fut atteint, dans le mais de 
\entose an 1 1 9 d'un catarrhe produit par une alternative de 
froid et de chaud; il continua de travailler jusq^-au 1*' ilo-^ 

Tome r^ 16 
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Autres sympfdmes. Plus tard^ d^voiement^ G^vre et palpitations 
avec des r^veils en sursaut. 

Entr^ k Ja clinique le 6 f^vrier 1811, il ofTrait, outre les symp- 
tdmes d^j^ d^taill^s, les suivans,: impossibility de se coucher 
sur le c6i6 droit; battemens de coBur diff^reus de T^tat naturel, 
bouche mauvaise et amfere^ anorexie, ti^vre tous les soirs avec 
frissou , chaleur et sueur, maigreur assez considerable 9 forces 
ti^s-diminu^es , insomnie. Ti$> ap* rnin, , lavement , dmoL , 
diascordium avec J grain ^ iaiuianum, trois saupeSy deux 
1)Ouit(ons. 

Du 7 au 14 fi^vrier^ peu de changement dans T^tat du malade. 
Eau de Vichy • 

Le i5> douleur abJominale, abdomen dur et gonfl^. DtcocU 
de simarouba , ioock hlanc. , 

Le i5 mars 9 douleurs lancinantes dans le c6te gauche de la 
region de Tcstomac ; du re8le> m6mes symptdmes. 

Le 1" avril le malade se trouvait mieux^ I'^tat de la poilrine 
s'^tait am^iior^, les douleurs du ventre et de Testomac ^talent 
bien diminu^es. 

Le 7, convalescence^ 

Sortie le i5. 

PHLEGMA8IE DE LA MEMBRANE MUQUEU8E PULMONAIRE 

ET GA8TRO-INTESTINALE. 

Cette varidle du catarrhepulmonaire offre une complication 
tr^s-marquee de rirritation de la membrane muqueuse du 
tube intestinal avec la muqueuse des bronches : nous avons 
pans(5 qu'il dtait convenable de la placer imm^diatement apres 
le catarrlie pulmonaire dout elle n'est. dans la r^alit^, qu'une 
com j)lica lion avec une autre affection. 

^® 27. — Phelgmasie de la membrane muqueuse pulmonaire 
et gastro^-intestinale* — (M. Guerin Desbrosses.) 

Frls^ida vclut niX} glacies, pectori inimica , tusses moveaC, saagaiuis erap- 
tioncs ac caiarrhos inducunt. 

Hipp., ^ph. a^, sect. 5. 

Anrtoriet (Louis), Age de vingt-deux ans, serruricr^ d'un tern- 
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p(^rament bilioso-sauguin, eut tou jours une fiant<^ assez niau-* 
vaise depuis quiDze mois qvi'll habitait Paris. 

Le 8 Janvier iSio, k la suite d'un refroidissement subit, il fut 
pris d'un acc^s de fifevre, avee soif vive, insomnia. 

Le 9 , perte d'app^tit , cephalalgia sus-orbitaire , douleur h la 
partie post^rieure du col, toux l^g^re sans expectoration san- 
guine, respiration g^n^e et douloureUse ; faiblesse g^n^rale. 

Le cinqui^me jour, ^nietiqucy puis medecine qui augmenta 
le malaise. 

Entr6 k Thospice le i8 Janvier 1810, 11 pr^sentait les symp- 
I6mes suivans : ^ 

cephalalgia yiolente, surdity tr^s-grande, visage anime,. Ian-, 
gue-blanchdtre, respiration g^n^e, poitrine douloureuse., toux 
leg^re, crachats mucoso-salivaires, chaleur vive, pouls fori et 
rtfgiilier, douleur tr^s-vive k la partie post^rieure du col, ti^vre, 
faiblesse g^n^rale, anorexic, soif vive, constipation , urines .fa- 
dies et abondantcs- Douze sangsues sur ie thorax, petit-lait 
idut, inf, de hourr. miet . . * 

Le ig, c6phalalgie ^oins vive» douleur du col et surditii 
linns le meme etat, respiration plus facile, dlsparitiqq .4e la 
douleur de poitrine, toux diminviee, qrachats niucpsoTsalivair^s 
et abondans; point de fi^vre,. coustipation et mBqmni&. fjQok 

ilanc, . . . • . ' 

• » . ' • • ' . .. . • 

Le 20, Idg^re c^phalalgie, toux l^^.ibre, frisson avec«(i^vre^. 
faiblesse moins grande. 

Le 21^ c6ph£(lalgie nulla, abdomen 9Qi2Q>le et sans tension, 
constipation depuis huit jours, app^lit, sooiineil plus tranquille. 
C^sse, mawncti rhuharh^^ inf, de ehia* uif0Uf\t\*'y4fQoH hiaaio. 

Le 22, plusieurs selles, le sott l^^re ohaledr avee aogmen* 
tallon du. pouls* , , . . * . .-. ,.•.,■■ 

Le 25, les forces et rapp^tit'mvenafigtit 
Du 24 au 29, disparitioB de la surdity e^t-def>la^d&tiIeuV du 

col. 

Le 5o, convalescence. 
Gu^rison le 3 f^vrier. 
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No 28- — (M. Aygobert,) 

iPorchel (Jean), A^6 de quaranfc ans, journalicr, ayaut ^U 
militaire pendant dix-neuf ans, d'an temperament bilieuX) 
fut pris, k Ja suite de fatigues, d*une oppression de poitriue 
avec difficult^ de respirer; toux incommode^ expectoration mu- 
queuse tr^s-abondante. Le i3 f^vrier 18089 a la suite d'un 
refroidissement assez subit , nouvelle oppression de poilrine avec 
toux forte. 

Entr^ k Thospice le i5^ il ofTrait T^tat suivant : 

Face un peu jauue, peau sfeche, Idg^rement cliaude; voix 
11 n peu eurou^e, c^phalalgie sus^orbitaire, sentiment de cons- 
Iriction et de chaleur dans tout le thorax, malaise marqu^vers 
le d^clin du jour et continuant la nuit; un peu de g^ne dans 
la respiration, sommeil agit^ et trouble par des r^ves p^oibleS) 
region du coeur donnant un son mat, essoulHement aprfes avoir 
montt^' un escalier, reveil en sttrsaut (ces trois symptdmes ne 
datent que de huit jours); toux fr^quente, cracliats* mucoso- 
salivaii^es asset eopieux, pouts assez d^velopp^ et un peu fre- 
quent, diminution de Tapp^tit, langue huniide, bouche pdCeusc, 
^piga^algie, venire Kbre, urines abondanfes et claires. Petit- 
iait idwt, <f inf, de chic* et iounr., oxymel, toofctL 

Le 18, toux moins forte, crachats plus abondans fit pr^sen- 
tant un aspect puriforme: 

Du 19 au ai, mdme ^tat. 

Le a^, mieut seodiblei. Infusion de if&urracht mieUkt 
iodti avec U 4cennis, 

Le ft3, eeachats toujoars un peu puriforines. Inf. vut avee 
(e strop de T/oiUf iook a^ec ie kermis. 

Le a4 9 crachats blancs et opaques. Mieux pernstanb 

Les jours suivans mieux confiitii^. 

Gui^ri^QB le ;io mars. 

Gout (Jean-Fran9oi8 ) , dg^ de vingt-quatre ans, cordopniery 
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d'tin temperament bilieux , d'une forte constitution , dprouya le im> 
septembre 1809 ' ^"^ cause connue 9 uneviolente c^phalalgie, 
de lagers frissons , puis une forte chaleur , avec lassitude dans 
les membres ; toux sans expectoration , bouche am^re » ^pi- 
gastralgie. 

Le25 y dmdtiqite , infusion de bourrache. Yomissement de v 
mati^re« bilieuses. 

Entr^ hi I'bospicc le a5 , il ofTrait T^tat suivant : peau s^chc 
eft chaude y c^pbalalgie, sommeil uul , joueset pominettes un 
pen color^es, levr^s rouges et ti^clies , langue humide » re- 
couverte d'un enduit blauch^tre ; bouche am&re et pdteuse , 
toux sans expectoration, poitrine rendant'par la percussion un 
«on mat dans la rt^gion du coeur , pouls fort ^ d^velopp^ y acc^- 
I^r^ ; repiration difficile , abdomen douloureux dans la region 
ombilicale , diarrh^e ; urines rouges et faciles 9 anorexie 9 d6- 
g]utit:cn un peu g^ii^e k cause de Tengorgement du voile du 
palaisr qui est rouge et douloureux. Petit-tait avec tamarin , 
iiifus. de iourr. nuHUe, took Mane 

Le 27, augmentation de la toux, expectoration ^ ventre tou- 
j<>urs douloureux et tendu , sclles copieuses. 

Jusqu^au 29 , la fi^vre , hx diarrh^e , les douleurs ie ventre 
et la toux persistantes ; sclles copieu^es. 
£e So, fi^vre diminu^e. 

Le a octobre , mieux sensible. JpOzhne chicoraci avec set 
de Glauber 5 qtob: 

Le 5 , pttrgation , casse', manne et rhubarhe\ Diarrh^e per- 
sistant, I'expectoration mucoso-salivaire abondante. 

Le 4 9 ocssatioil de la dlarrh^e et de la c^phalalgie \ langue 
nette , pbule fort'^ battemcns de cdbur cfgalement sensibles. 
Le 5 , ventre sa^ct douleiir > pouls moius dur ; deux selles. 
Le 69' mreux confirm^. 
Le 8',^pistaxls. 
Gu^^Hson le i5. 

Left nomm^s Blarchand , Ag^ de vingt-deux an^ , menulsier , 
d'tin temperament bitioso-sanguin, etMorelle, dg^ de vingt-deux 
ans, boulanger de profession, d^un temperament sanguin^ furent 
prls, Fun Ic ao septembre 18^3, Fautte le 17 novcmbre memo 
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aDo^e, de la m6me afi^tion gu^rie par les d&iayans, Veau 
minSraie et Us iooks pectora^ux, 

N® 3o. — (JVL Sauveur de la Villaroye.) 

Les seniles forces de la nature gnc'rissent la fi^vre pituiteuse par un vo- 
micsemcDt spontane , fr<$qaent , facile , par nue diarrhee pea forte ; elle 
revicnt souvent ensuite par des suears qni vieanent spontanement de nuit 
avec souiagement lors(|ue la maladie decrott. 

Stahl , 383. . 

Detrbye ( Nicolas ), dg6 de dix-huit ans^cordonnier, d^un tem- 
perament lymphatique, d^une constitution assez forte, fut pris, 
le II Janvier iSia , ^ la suite d'un refroidissemcnt su][)it , d*un 
rhume asscz violent. II prit seulement rytielques boissons adou - 
cissantes. 

Le i6 jahyier, frissons vaguest violente cephalalgia , nauseas 
ct vomissemens muqueux ; bientdt apr^s chaleur bri!Llante et 
n^vre bien caracteris^e. Depuis cette epoque j augmentation 
dans tous les symptdmes. ' 

Eutre 41a clinique leSi Janvier., il pr^sentait les symptdmes. 
sulvans : air souffrant et abattu , insomnie continuelle , cou- 
chcr p^nibie sur le cdte gauche, c^phalaigie susK^rbitaire , yeux 
larmoyans , face pdle et un peu bouOGe , color^c vers les joues 
et les pommettes ; l^vres vcrmeilles un peu seches, langue cou- 
verte d'un enduit blanchdtre , humide ; anorexie , amertumes 

r 

de la bouche , naus^es fr^qvientes , et pa^fois vomlssement 
de mati^res glaireuses, ventre un peu gonfie , douloureux vers 
Tc^pigastre ; dejections alvines un peu liquides mais peu abop- 
d antes ;. urines foncees en couleur , respiration un peu g^nee, 
toux fr^quente et trfcs-fatiganle , revenant par quintes', era- 
chats muqueux , blanchdtres \ peu abondans ; battemens du 
coeur forts et fr^quens, anxietes tr^s-grandes , sur7tout pendant 
les exacerbations qui ont lieu le soir et quelquefois dans le 
courant de la jourcee ; pouis frequent , dur^et assez d^velopp^ ; 
peau souple et chaude , douleurs vagues , priucipaleiaeDt dans 
Id region lombaire ; l^g^res secousses dans les tendons. PetiP- 
tail eduic. 9 inf hourr, j took i?ianc. 
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Le 1" fi^vrier, m^me 6tat , pouls toujours fort et frequent , 
pcau chaude 9 toux assez forte , crachats visqueux , selles fr^- 
quentes et liquldes. 

Du a au 6 , toujours un peu de fi^yre , sur-tout le soir ; 
toux fr^quente et fatigante, crachats muqueax , quelquefois 
avec des stries sanguinolentes 9 parfois vomissement de ma- 
ti^res muqueuses verddtres. Petit-iait iduic. > d6cocU htanche , 
took tianc. 

Du 7 au 27 , toux diminu^e y expectoration peu abondante 
et muquense; diarrh^e hi &b\re n^existant pliis^ faiblesse , face 
uo peu bouifie. 

Le 289 coiivalesceace. 

Sorlit gu^ri le 5 mars. 

N<> 5o. — ( M. Leroux. ) 

Glajou , charron ^ Ag€ de trente-quatre ans , eut k yingt ans 
uoe fi^yre interxniltepte qui dura QDvirou trois ans ; elle fut 
gu^rie par le kinhma.y mais elle iaiasa k sa suite le germe 
d'uD engoi^ment au foie et k la rate j dontle malade ne s'a- 
per9ut , Tannic suivante , que par la douleur qu'il . ressentit , 
dans ces parties. II survipt des cephalalgias ,. des douleurs dans 
la poitriue et aux ^paules^ de Toed^me aux extr^mit^s iu£6- 
rieures. 

Ces apcidens ^tant (^Im^ 9 Clajou yMl ^, P^ris.; dans la 
voiture il retomba malade; U en^ra ^ Vhq^i^ Jie 5 janyi^r 18089 
olfrant les symptdmea suivant : face fff^&y langue h^imide et ^ 
klanchdtre, salivation plutdt qu'expeptoratf^q 9 l^vres tuui^fiiSes y 
suMov(t;ji'jbaferieiire .et daulourepses au ^e^ul contact de Tair ; 
l}ou(^e JMCO^re 9 quolqu'il y ait encore de Tapp^tit ; douleur 
dans la gorge , pouls niou 9 plein et r^gu^er , peau l^unaide ^ , 
ventre j^imple^ suQur l(%^re9 toux peu intense, poitrine dou- 
loureiise9 tantdt dans un point 9 tant6tdans up autre; haleine 
^^lide, selles un peu dures, urines naturelles. 

II r^gnait ^ ceite epoque9 k Paris 9 uhe fi^yre catarrhaie-y 
^ laquelle ori avait doon^ le nom de coquette ou cocote : 
il parut que c'^tait de celte maladie ^e c^% bommc ^tait .at*- 
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e^phalalgie intense y {oues pevi coloi^e^; tangue blanchilre^' 
saireur pdteuge, anorexiey 8oif vive 9 consUpation ^ teux fr^- 
qtiente et s^che 9 expectoration presque nuUe 9 doulears au 
dessous deft fausf^es c6tes du cdt6 droit , pouls lent et mou > 
pean chaude et halitueuse. Petitriait 6dutc. 9 inf* chic* et 
tourr. J eau minirate. 

Vomissement de mati^res muqueuses tr^s-claires 9 trois selles. 
Le soir , mieux sensible , c^phalalgie^moins forte, bouche iiioins 
p&tense ^ peau chaude et un pen s^che > poula plein et un p^u 
acc^l^r^. 

Le a^y disparitlon de Tenduit faundtre de la tangue 9 donteur 
k IVpigastre et k rabdomeii. De^tta^ ia^einens, 

Du 23 au 27 f respiration plus facile 9. douleur du c6t^ di- 
minute , membres douloureux. 

Du 97 octobre au i5 novembre, douleurs rhumatismales dans 
les deux extremities infi^rieures > dans la direction des nerfs scia* 
tiquesb PUuies de Cynoglosse, 

Le 3o 9 jipozime chic, avec te set. 

Le 5i y fwrgatif. 

Le 6 noyembre 5 inf> amdre , inf, de sureau ef hourr. , ii^ 
niment r^solutif, iaud. 1 grain , ttii iUin. ^ 

Gu^rison le i3 » mais ressentanft qtielqiiefois d^s douleurs 
rhumatismales. -' 

K**- 34. — Phlegmaaie de la mugueu^ejH<lmoaiiinejg{i^tfO' 
inleatiiiale avec , quelquea symptnmea de^ .'piripneufnonifi* 
^ (M. Roy.) 

VicL' (Louis), k%^ de vingtans, cochcr de profession , d*HD 
temperament lymphatico-sanguin , fut pris, le 9 Janvier i&io» 
d*un frisson suivi de chaleur ; peu de temps apr^s l^g^re douleur 
ll la'fiartie'lnferieure «t gatiche du thorkx, . ^pigastralgid' aug- 
toenta&t par la plus l^gfere pression et par la toux:. . ■ 

Etitr6 k i'hosptec 1^' 24 ianvief , il bffVait les syniptdmes 'di- 
vans 1 respiration facile y toux suivie dune expectoration de era- 
chat^ mu€oso-saiivaires,;doalettrk la pajrtio infer46ape>ct ppsi^^ 
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da thorax , c^piialalgie sus-orbitaire , ^pigastre douloureux «. 
langue blanchdtre , auorexie , soif assez vive, parfois naus^es^ 
df^jections alvines rares , urine trouble , peu de sommeil , quel- 
quefois Fueur dans la nuit ; tous les soirs exacerbation. Epicae. 
i5 grdi/as, i grain d^imi&tique , p&tit-iait tduic. , inf. dt 
hmrr, miet. , iav.ifnoti. 

Du a4 AU !28 , disparition de la c^phalalgie , diminution de la 
douleur'^pigastrique. Look blanc avec kermis. 

Du 29 au 7 fi^vrier, toux avec expectoration de crachats mu« 
coso-salivaires strips de sang > douleur k la partie infiirieure et 
gauche du thorax , pouls fort, d^velopp6 et acc^l^r^ ; exacerba- 
tion de la fi^yre le soir, peu de sommeil pendant la nuit, cons* 
tipatiott. Le 7 , apozime chicor. aiee le set 

Du 8 au i5, k peu pr^s m^me ^tat, faiblesse et l^g^re dou- 
leur k IVpigastre. Apoz. chic* avec te set , look avec 1 grain 
de kermis 9 purgatifie i4* 

Du 14 au 18, mieux sensible, app6tit, langue blanchltre, 
continuation de la toux. Apoz. chic, avec te sei. 

Du 19 au 22, pouls d^velopp^ et accd^r^^ douleur k la partie 
infi^rieure du thorax, toux fr^quente, sur-tout pendant la unit, 
avec expectoration de crachats puriformes strips de sang ,* peu 
d'app^tit , soif vive , visage color^. 

Du a3 au a4 1 amelioration dans T^tat du malade , l^g^ro 
douleur k r^pfgastre et toux. 

Du a5 au 4 mars, convalescence; suenr le 27 fi^vrier au matin. 
/n/*. de kin. 

Garrison le 5 mars. 

^^ 3x'). — Phlegrnasie de la muc/ueuse pulmonaire etgastro^ 

intestiiiale dite adynamique. 

Corbel (Jean^Marie), ag6 de quinze ans, marchand colpor- 
teur, d^un temperament lymphatico-sanguiu , d'une faible cons- 
titution • f ut pris , le 1 2 octobre 1 809 , d'horripUation , c^pha^ 
l^lgie tr^s-vive , avec uaus^es et vomissemens de mati^re bi- 

Keuse. 
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EoXt^k riiospice le ao octobre^ il offraitles symptdmes 8ui< 
vans: lassitude, c^phalalgie sus - orbltake trds * forte , yens 
abattus , joues et pommettes pdles , langue blanche 9. bouche 
am^re, a.norexie, soif vive, respiration g^n^e, toux^ crachats 
rares et m^i(^sd*un peu de sang, nulledouleur sur la poitrine, ventre 
douloureux, sur-tout vers la region ^pigastrique; ui'ines faciles, 
Qoustipation depuis huit jours, peau chaudeet s^che, pouls petit 
et acc^l^r^. Epicac* , petit-dait iduic. , inf. de ifourr. et ih 
chic, avec i'oxym. simple , iav. imolL 

Les %\ et 22, amelioration. LookHano. 

Du 23 au 25, peau plus s^che, langue plus brune ^ chaleur 
augmenti^e , prostration des forces assez exprim^e, expectoration 
plus difficile, fi^vre plus forte. Tamaria au p^tit'-iait , imvern 
d'inf> de kin* 

Le 26, mieux sensible, appetence , abdomen peu doaloureux. 

Le 28, apoz, chic, avec ie set, purgatif. Convalescence 
assez rapide jusqu^au 9 novembre, jour oti le malade ^prouva 
le soir des mouvemens de fi^vre, Tabdomen se tendit de nou^ 
veau, les douleurs de poitrine se renouvel^ent > il y eiit quei- 
ques cracbats teints de sang. 

Le i3 , le mieux reparut et se soutint; cependant les douleurs 
dans Tabdomen persistaient et paraissaient tenlr ^ ua ^tat l^ge- 
rement inflammatoire. L'application de huit sangsues i i'anus 
les firent enti^remeut disparaitre. 

Le so , convalescence confirmee. 

Gu^rison le 5 d^cembre. 

N* 36. — Phlegmasie de la muqueuse pulmonaire etgaatro* 
intestinale dUe ataxique. — ( M. Cuvillier. ) 

Gamusat, ^€ de vingt-quatre ans, cordonnier, d'un tempe- ^^ 
rament billoso-sanguln , d'une assez bonne constitution, fut 
pris, le 8 f^vrier 1810 , d'un frisson avec c^phalalgie^ douleurs 
contusives dans les membres , et la j^orge. 

Entr6 k Thospice le 8 ff^vrier, il ofTrait T^tat suivant : coocher ^ 
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p^nible nut tons les sens, sommeil assez bon> e^phalalgie nuUe, 
dents coavertes d*up enduit jaundtre^leur base, langue blanchitre, 
i^g^rement humide k sa base , sa pointe rouge et sfeche ; respi- 
ration un peb difficile , 16g^re toux , crachals mucoso-Balivaires , 
Itfg^rement strips de sang ; pouls plein et acc61^r^ ^ anorexie , 
soif intense , dejections alvines faciles et abondantes depuis 
viogt-quatre heures , chaleur de la peau un peu ^lev^e , chaude 
et s^che. 1 5 grains d*6pic. y i grain d^imit. , petit-tait Mute* , 
inf. de hourr. mieUde. 

Le 9, plusieurs Evacuations bilieuses par haut et par bas^ dou- 
leurs des membres diminu^Sy respiration un peu g£n6e 9 toux 
assez fr^quente , peau s^che et chaude , uo peu de fi^vre* Look 

idanc. 

Le lOy nuit assez bonne , toux moindre, langne dans le m6md 
^lat, deux vomissemens dans la joum^e, quatre selles. 

Le i2f nult assez bonne > langue rouge k sa pointe et charge 
k sa base , toux moins fr^quente , crachats muqueux teints de 
sang, soif intense, d^voiement contini\ 

Le i5, langue et Ifevres s^ches, soif plus vive, odeur l^gfere- 
ment f^tide, peau chaude et s^che, pouls petit, mou, irr^gulier; 
d^Yoiement^ Inf. de kin. ^ 

Le 16, respiration petite et fr^quente, articulation des sons 
p(fnible , selles tr^s-f^tides. 

Les 17 et 18', nuit assez calme, deux selles seulement. 
Le jg, accablement tr^s-graiid. 

Le 20 , m^me 6tal ; face anim^e , crachats ressemblant k du 
Llanc d^oeitf cuit, dcivoiement continu, falblesse assez marqu^ 
hf. de kin. , eau de riz et de gamme avec ie strop rfo cons. , 
(00k 6 lane , lavement dmolU 

Le 21 , langue s'humectant , d^voiemcnt diminu(^, peau moins 
chaude et moins s^che, face toujours anim^e. 

Le 22 9 crachats teints de sang. 

Lc 23, assoupissemcnt tr&s-grand, peau chaude et s^chc, 
point de d^volement. Inf, d^ kin, , petit-lait avec tamarin, 
i>ots de camphre et de nitre ^ vdsic. avxjamhcs. 
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Le a4 9 assoupissement plus marqn6 encore 9 oule dnre, arti- 
culation des sons p^nible , pouls petit et frequent , raspiration 
fr^quente et : petite , langue rouge et s^che > peau .chaude et 
sfeche, faceanim^e, d^voiement. 

Le a5 , nuit calme, l^ger trouble dans les id^es ; dareste, 
m^mes sjrmptdmes que la veille, selles involontaires. 

Mort le 25, d^une mani^re presque subite ; sa fin ne fut | 
prdc^d^e d'aucun symptdme remarquable. » 

AUTOPSIE. [ 

Le c6t6 gauche de la face 6tait fortement injects. La poitrioe 
r^sonnait bien dans toute son ^tendue. 

Une petite quantity de s6rosit^ ^tait ^panch^e dans Tarach- 
noide et infiltree sous cette membrane. Les vaisseaux du cerveau 
^talent inject^s. Les ventricules lat^raux ne contenaient pas de 
s^rasit^. II y en avait k peu pr^s deux cuiller^es k la base du 
crdne. 

Les poumons ^taient parfaitement sains 9 le tissu du cceur ^tait 
' tr^s-flasque, Torifice auriculo-ventricule du c6t6 droit ^tait plus 
ample que dans T^tat ordinaire. 

Les intestins avaient en g^n^ral une teinte livide. Plusieurs 
taches brunes, presque gangr^neuses , ^taient parsem^es sur di- 
vers points des intestins gr^^s et dum^sent^re. Lesautres organes 
^taient sains. 

R]§:fl£XIONS. 

En recapitulant les observations dont nous venons de 
rapporter Fhistoire, nous voyons que les n" 1,*"^, 2 et 5,n'o£- 
frirent rien de partlculier , la phlegmasie ayant parcouru ses 
pdriodes avec assez de r^gularil^; le traitertient consistadans 
les infusions pectqrales et de hourrache , les loots blancs , 
les sangsues , quelquefois les pesicatoires sur le lieu dou- 
loureux ; a la terminaison de Tafiection , les infusions ameresy 
quelques legers purgatifs. 

Les n®* 4 et 5, se terminerent par la mort 5 le n** 4 fut 



CATAHRKB VULMONAIRE. ( 267 

eompltqu^ i\xn acc^ ^ileptique; I'autc^sie'deiiiontra , d'une 
mani^ ^yidente, la coDJection sanguine qu'il y eut vers le 
ceireau. 

Les n^* 6 , 7 et 8 se aont compliqu^ ayec diffdrentes 
affections 9 kur terminaison a ^t^ ^gakment heureuse. On 
Tam le traitement suivant les indications que px^sentaient 
oes complications. 

Les n°* 9, 10 9 II, 13, iS, i4, i5, 16 et 17, don* 
nent des exemples rde catarrhes pulmonaires chroniques 
simples, qui eurent u!ne ga^risbn assez prompte. 

Les n°* 18 et ig se sont terminus par la mort. Chez le n^ ^8,. 
Pintestin grMe ^tait fortement euflamm^, cegui ipdiqiiait 
qu'il J avait eti pendant FafiBBction ^rincipale une forte irri- 
tation sur le tube intestinal , ce qui arrive ordinairem^it dans 
les phlegmasies de ce genre. Le n? 19 o&ait les m^mes 
l&ions. 

Chez les n°* 20 , 31 , 22 , 25 , 24 , 26 et 26, le catarrhe 
pulmonaire se compliquaareounepleuro-p^ripneunionie, une 
attaqued'apoplexie,^la cachexie, la phthisie pulmonaire, une 
maladie du coeur et du bas* ventre : la guerison n'en eftt 
cependant pas moins lieu. 

Dans la vari^t^ appel^e phlegmasie gastro^intestinale ^ les 
n°' 27, 28, 29, 3o, 3i , 52 et 35 suivirent une marche 
r^guli^re , et la terminaison par la sante fut assez prompte; 
le traitement qui fut employ^ amena un r<!sultat avantageux; 
ilconsista , en g^n^ral , dails le i^omttifadminisiri quelquefoia 
d^8 rinpcuioriy V application dea aangauea, la aaignie ^ le 
fetit-lait idulcoriy Vinfusion de bourrache Tniellee, lea 
hols hlanca, lea lapemens imolliena et de ligers purgatifs 
a la fin de la maladie ; quelquefois, lorsque Taffection devenait 
trop longue, un pisicatoire sur la pcitrine dtait prescrit. 

Chez les n®* 54 , 55 et 56 , la phlegmasie gastro-catarrhale 
se compliqua de donleurs rhumatismales , de quelques symp- 
tomes de p^ripneumonie , d*un ^lat adynamique et ataxi- 
Tome r% J7 
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li^remeot k la r^lon ^pigastrique; constipation^ urines facOeset 
abottdantes; poulsdar^ petit, frequent. PetitHait 6dtUc.s infus^ 
de houTT. mieiUe, look hlane^ un iav> 
. Du i*" aoiit, assezbon sommeily toux meins forte qu'hier,. era- 
chats toujours sanguinolens; ^pigastralgie, constipation^ pouls 
lent et dun Ddcoet. 6L 

Du a au 39 toux beaucoup moindre, peu de sang dansles 
crachats. 

Du 5 , point de sang dans les crachats qui sent en petite quan- 
t(t^9 toux l^g&re } respiration facile, m^me apr^s avoir fait de 
Texercice; constipation depuis trois ou quatre jours; chaleurde 
la peau et pouls dans T^tat naturel; ventre un peu douloureux. 

Du 5 au 8, mieux ^tre; plus de sang dans les crachats, mais 
toux fr^quente et parfois fatigante ; soouneil assez bon pendant 
la nuit; selles feciles* 

Du 9 au 1 1 , toux f r^qiiente et doulourense ; un peu de sang 
dans les crachats. 

Du 1 1 au 5, plus de sang dans les crachats; toux fatigante; du 
reste, mieux sensible. Sues de crcsson, 6aurr. et iaitue^ a ances 
tis. pect> , look dvee kermis , 3/4* 

Du i6au 25, toux sfecheetfri^quente, douloureuse lorsqu'elle 
se r^p^tait trop souvent; crachats en petite quantity , de bonne 
naiuFc; douleur entre les deux ^paules ; sommeil, bon app^tit, 
excretions fapiies. 

Du a4 ^?,?^9 crachats assez abondans mucoso-salivaires; dis- 
parition 4? ^ douleur entre les deux ^paules. Pillules de Cyno- 
glossC'. .- ^ , . 

Du 39, toux persistante^t incommode, cependant n^oins forte; 
il allait tr^s-bien. Sues de cresson* 6ourracheet laitue, infiu* 
tourr., fnvdUe, dym. comp. nitr/ , 3/4« 

Xe ^b, sortigu^ri de Thospice., 

N9 2. — (M. Tabureau.) ' 

Qui sanigiiinem spnmosam ex^pfian't, hjs ex pnlmone ulu reiectio fit. 

Hipjp. , Jlph. i3. sect. 5. . , 

I 

^ Maniot (Jean-Claude), taill^urna^habits, Ag^ de vingt-quatre 
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utis^ d*un tcmp&ament lymphatico-sanguin, d*une constitution 
assez forte, fut pris^ le 25 mai 1809, d*un cracliement de sang 
accompagn^ de toux et d'uQe \ive oppression sur-tout le soir. 

£ntr^ k la clinique le 10 juin 1809, 11 offrait T^tat suivant : 
Coucher possible en tons sens 5 l^g^re c^phalalgie, sommeil 
paisibloy yeux un peu abattus^ joueset pommettes pdles, l^vres 
vermeilles , langue sdche et reeouverte d*un enduit jaunltre,, reS'^ 
piration un peu g^n^e, toux s^che,' sur-tout pendant la nuit, era- 
chats muqueux et m^l6s de sang; douleur k la region ^pigastriq^ue, 
poitrine r^onnant assez bien, mais moins dans la region du 
coeur; battemens du cosur tr^-sensibles, pouls acc^l^r^, plus 
d^velopp^ k droite qu*^ gauche; app^tit asses bon, peu de soif , 
dejections alvines faciles, urines limpides, peau chaude et hali- 
tueuse. Gomme kino 1 gros^ eau de riz et de gomme avec te 
drop de eonsovde, ioot astringent. 
Le la, point de crachement de sang, toux moins forte. 

Le i5, m^me 6tat pendant le jour; sur le soir, violente toux 
avec expectoration d'un sang ^cumeux. 

Les 14 et iSy in^me crachement de sang avec douleur k la 
poitrine. 

Les i6 et ly, m^me crachement, mais en moindre quantity t 
face sale, forces abattues, point d*app^tit, peu de sonuneil, pools 
petit et frequent. 

Du ig au aa, oppression diminu^e; toux moindre le jourj ire- 
paraissant sur le soir; tou jours du sang dans les cradiats; nmts 
pluscalmes, appetence. 

Du aa au ag, le malade se trouvait bien pendant le jour, R 
toussait peu; seulement il se plaignait d*une fluxion suryQOue k 
la joue gauche ; les crachats contenaient encore un peu de sang; 
Toppression k la region ^pigastrique persistait, Gurgarisme 
adoucMScmt. 

Du ag juin au 5 juillet, douleur de la poitrine moindre; cra*- 
chats moins abondans contenant quelques stries sanguines. 

Du 4 au 8, plus de sang dans les crachats ,^ toux diminu^e, 
nuits bonnes, 



I* 



262 THLEGMASIES. ^ 

Le 9V ^ la suite dTune taux violente siirvenue versf le soir^ le 
malade rendit du sang par les narines. 

Dii 10 au la, le malade ne c'racha point de sang. 

Du 12 au 22, m^me ^tat k peu pr^s. Tisane pectorale et took 
avec lermes* Le malade ne cracha point de sang, mais il tous- 
saittoujours; era chats r ares, muqiieux; sentiment d^oppression 
h. la region ^pigastricjue ; cependant respiration facile/ forces re- 
venues* 

Le 23 y sortie pour aller II la campagne achevec sa conva- 
lescence. 

N^ 5.— (M.Ralheau.) 

Qai san|;ainem vomunt, ftiquidem sine febre, salutare ; si vetd cumfebre* 
malum. Curandum autem refiigeraatibus, et astringentibus. 

, Hipp. , /jf;?A. 37 , sect. 7. 

Etieu (Mathieu) , gargon marchand de vin, dgd de vingt-quatrc 
ans, d'un temperament bilioso-sanguin, cl^ine forte constitution, 
i&proi!ivant depui^ assez long-temps, des douleurs dans la poltrine, 
cracha du sang au conunencement d^aotit iSio; ce cracheineat 
dispsarut par les adoudssa/ns; lorsque, leio sejpitembrc^ 1810, llfut 
prie |d!ui3e l^g^re toux, avec douleur dans la partie d^oite de la 
poitrine; peu apr^s , expectoration de sang, d^abord eh petite 
quiai^iitdi, puifi^ei^ plus grande abojadance ; du reste » saas (i^vre ui 
a^m^ui^ tnei^ble:^ns les autres fonctions. 

Entr^^ la clinique le 20 septembre 1810, il prdsentait Ntat 
suivant : . . 

Goucher difficile, mais point impossible sur le cdt^ droit; par- 
fois cj^jihalalgie; sommeil assez bon, face en g^^ral assez uni- 
f^rm^medt colbr^e, l^vres verineilles, langue couverte d'un en- 
duit blanchdire, respiration g^n^e dans Finspiration , toux fr^- 
quenle, p^nible, expectoration sanguine, douleur de poilrine 
dans tout le c6t6 droit, augment^e par la toux et Finspiration; 
poulsient, plus faible du c6t6 droit que du gauche; app^tit bon, 
soif peu vive, dejections alvines rares, temperature naturelle, 
forces un peu diminuees. Tisane pettaraicy look btanc. 
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» 

Da ai au a6 8eptembre» le malade se plaignait toujours de 
douleurs vlves dans le c6t6 droit de la poitrine; les crachats 
^taient toujours teints d'un sang noir^tre; du reste, la respira- 
tion ^tait peu g^n^e, Tapp^tit bon; on ne sentait aucune irregu- 
larity dans le pouls. Application d'un v^sieatoiro sur Vendtoit 
douioureuxs look astri/iigent. 

Du 26 au 2S, le malade allait de mieux en mieux; les crachats 
ne contenaient plus de sang; la poitrine n'^tait plus douloureuse, 
seulement il y avait toujours un peu de toux. 

Le 29 septembre, il sortit bien gu^ri. 

; N° 4. — (M. Payen.) 

Barard (Jean-Baptiste) , corroyeur, dg6 de vingt-un ans, d^un 
temperament sanguin et athl^tique , d^un embonpoint assez mar- 
t|p^, ayant -^prouv^ h dix-neuf ans ude affectioD de poitrine peu 
intense 9 el qui se termina assez promptement par la saKl^, fut 
pris, dans le mois de juin 1 8ao j d^m crachement de sang a ia 
kuite d'un travail plus fort qu*^ Tordinaire; mais c^t a€cidei«t 
cessa d^s le lendemain, et i) n'y fit pas attention ; cependant huit 
jours aprfes, le m^me crachement de sang reparut : alors plus ef- 
fray^ que la premiere foisj il vint k Thospice le 11 ^lillet 1820, 
pr^sentant T^tat suivant : 

Decubitus libre en tous sens 9 face anim6e, yeux briUans, 
langue l^g^rement rouge, peau chaude, pouls dur et plein^ poi- 
trine large, r^sonnant ^galement dans tous ses points; toutes les 
fonctions s'exer^a^it conime dans T^tat naturel. Saignde dc 
1 2 onces , eau de riz Mule, deux pots , trois iouillons* Soula- 
genpient tr^s-prononc^ apr^s la «aign^e. 

Le 12, saignie de 8 <mces* Le malade expectorait encore du 
sang, craehats moins teints et plus ^cumeux; l^g^re difficulty de 
respirer. Look blane. 

Le 149 nouvetie saignde de 10 onces. A cette ^poque, il era- 
chait encore un peu de sang et toussait, mais moins qu^aupa- 
ravant; la soif avait diminu^. 
' Les i5, 16 et 17, le crachement de sang paraissaitavoifenti^- 
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• 

rement diminu^y m^ia la toux augmentait, et le malade ressentau 
d u f roid aux extr^mit^s. 

Mteux sensible jusqu'au 22, " 

Le 26 y convalescence* 

Le 29, ^ la suite d*un exercice forc^^ toux el expectoratton 
plus fr^quentes dans la nuit; quelques picotemens dans la gorge; 
k la suite de quelques efforts pour tousser, il rendit des cra^ 
chats sanglans. Julep pour i& soir. . 

Le 3o, deux vermiceUes ettrois houUhms. 
. Le 1** aotit, convalescence pour la deuxi^me fois. 

Le 5, confirmation de la convalescence. 

Gu^rison le i5 aoOt. 

* 

N» 5. — ( M. PapiUon. ) 

Galy^ domestique, %^ de vingt«cinq ans, d'un temp^ament 
lympbatico-sanguin , ^prouva , par la perte de sa fortune, des 
chagrins qui influferentbeaucoupsur son physique; d&s-lorsl'appa- 
reil respiratoire devint lesi^ge d'une exhalation sanguine 9 dont la 
premiere apparition etit lieu sans sympt6mes g^n^raux pr^cur- 
seurs de rh^moplysie, tels que c^phalalgie , ardeur et pico- 
temens dans les bronches , etc* L'expectoration sanguine fut 
toujours fort peu abondante , tr&s*variable dans sa marche et 
dans ses retours); mais la malade devint plus irritable, et sa sant^ 
s*est alt^r^e sur-tout depuis deux mois et demi, apr^s les cou- 
ches de son sixi^me enfant 

Entr6e k Fhospice le 5 aoidt 1820, elle pr6sentait les symp- 
tdmes suivans : 

Air abattu, regard triste annon^ant la douleur et rinqui6tude; 
coucher de prtfi^rence sur le c6t^ droit, pour ne pas comprimer 
le poumon gauche qui peut-dtre ^tait seul affect^ ; cephalalgia 
assez forte, d^lire l^ger de temps en teinps, insomnie presque 
complete, sommell trouble par des r^ves p^nlbles, visage et 
pommettes rouges , langue jaundtre, bouche am^re, soif assez 
vive , respiration g^n^e , douleurs thorachiques pbtuses ; ^enti" 
ment d'ardeur et de pesanteur suivi d'une toux d'abord sdche. 
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puis accompagli^e de Texpectoration d'tm sang variable en 
quantity et trte-m61^ de mati^res muqueuses ; Evacuation de 
ees crachats sanguinoleqs, pr^c^d^e aussi d'un sentiment d'ar^ 
deuret de' 6ouUtonnenient dans les bronches'et la trachie^ 
artire; du reste, poltrine tr^s-bien conform^e, 16 son qu'elle 
prodiiisait, n*offrait rien de particulier; parfois, battemens de 
coeur et i^g^res palpitations avec tremblemens dans les mem* 
bres^ qui pr^c^daient des attaques tr^s-fr^quentes d'hysterie; 
Tabdomen qui s'^tait m^t^orisE apr^s son accouchement » 
^tait douloureux dans foute son Etendue, k peine sensible k la 
pression vers Thypogastre et Tombilic , ^igastralgie ; dejections 
faciles; sEcr^tion et Evacuation naturelles de Turine; paum.e des 
mains et plante des pieds baignEs de sueurs sur-tout pendant la 
nuit ; pouls presque naturel , febrile vers le soir ; hEmorrhagie 
qui dura deux jours, c D*apr^ I'analyse des phEnom^nes mor- 
» bifiques qn'ofiVrait cette malade, on put prEsumer TexistencE 

> d'une affection tubercuieuse, dont TbEmoptysie n*Etait que le 

> symptdme ». Le lendemain de PentrEe de cette malade dans 
rhospice {6 aotit ) , on prescrivit eau de gomme dduicorde, jf<h 
lion gammde , julep. 

Ges remMes a doucissans arrEt^rent I'irritation pulmonaire ; 
les crachats sanglans disparurent entitlement le quatri^me jour, 
pour faire place k une perte en rouge fort abondante qui dura 
deux jours, et depuis ne reparut plus. Tous les symptdmes s^a- 
m^lior^ent : le sommeil devint paisible ; deux attaques d'hys- 
teri^firent employer les caimans ; mais les muciiagineux fireut 
tou jours la base du traitement, et amen^rent la guErison appa- 
rente de cette irritation pulmonaire. 

Sortie de Thospice le 5o aoidt i8ao. 

N^ 6. — (M. Auberl.) 

Dauphin ( Josephine ) , fenune de chambre , dgEe de vingt' 
quatre ans , d'un temperament nerveux, d'une. constitution assez 
foite, fut rEglEe k treize ans ; mais I'Ecoulement menstruel ne 
prit une marche rEguli^re qu'k quinze ans. Pendant le temps 
de ramEnbrrhEe, cette fille fut tourmentEe par des fiEvres lentes, 
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la favbisse, nmpoasibElit^ de marcher et m^me de ge;8cmteDic. 
De quinze k vingt-un aos , la sant^ se soutint ass^z bien ^ saiif 
quelques. aflbctions oat^rrhales auxqueiles elle ^tait fort sujette , 
qui agirent sur la sensibility nerVeuse, d'une telle nianito) 
que le moindre chagrin 5 la moindre contrariety. In! oausait un 
lourment et une agitation tr&s-prononc^s. 

Ters le milieu de juin 1808, Jos<^phSne eut un crachement 011 
plutdt un vomissement de sang piendant T^coulement de ses 
regies, aussi abondant que de coutume. €e vomissement se re- 
produisit aumoisde Juillet ; elle ne rendit, dans Tespace desept 
k huit jours, que quelques crachats teints de sang; etiBivaiae 
a un demi-verre ohaqt$6 fois ie sang qu^ette vomUsait. II y a 
environ quatre ans , elle ^prouva une ineommodil^ de m6me Qti- 
ture, mais moins intense. 

Entree k la clintque It 5o juillct iSoS, elle.ofTrait Ntat sui- 
vant : 

Embonpoint mediocre, faoe color^e, langue assez belle » ap- 
p^tit assez bon ^ plus marqu^ que les jours pr^c^dens ; depuis 
quelques jours, vomissemens constans k la suite des repas; toux 
s^che et fr^quente^ douleurs vagues dans la poitrine, parli- 
culi^remeut dii c6t6 gauche ; battemens du cceur sensibles , 
region de cet organe moins sensible par la percussion que les 
autres points de la poilriue ; pouls faible et r^gulier, presque 
imperceptible k gauche, plus relev^ & droite; sommeil souvenl 
interrompu, c^phalalgie et 6pigastra]gie , tant6t faibles , tantot 
Wtes , mais constautes ; urines et selles dans r<^tat nature). 
Petit-lait Mule, infus, chicor. et iourr* oxymclj looh as- 
tring. , 1/4. 

Du 2 au 1 5 aoilt , vomissemens plus rapprochds et sans beau- 
coup d^efTorts ; sommeil presque nul ; douleurs de I'estomac et 
de la poitrine plus in tenses, toujours fr^quentes, sans expectora- 
tion ; point de sang dans les crachats ni dans les mati^rcs 
vomies. 

Les a et 5 , gointne hhio un gros, petit-iaii eduL Du 4 ^^^ '^' 
inf. tilL avcc eau de fleurs d*or. , potion aHti$pa$m. avtc 
io gouttei dc laudanutn , i/a. 
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vomis^ement persistaft ; la malade conservait 
^^^ on teint naturel ; les regies reparurent a 

''^ ^1^ * y eut quelques stries de sang dans les 

S ^ ^ '^s la gorge pendant une huitaine de 

'Me avec ie sirap d^arm* , pot. 



^ '^^, ^^^ u. de^iviire{hls)^e€md*orge 

\ \^ ^ . gar. adoucis$arU. 

\ ^ , un visieatoire sur f^jrigastre, qu^on 

. ^ . ; on le rempla9a par un empidtre de the- 

^et fut ^alcment nul. 

. 5i, on donna trois prises de laudan. de 6 gouttes 
. , inf, Utl. avec Veau de fl. d'or. 

liu 1*' au ao septembre, m6me ^tat avec des alternatives va« 
ri^es seuleinent dans Tintensit^ des symptdmes qui consistaieut 
a cette ^poqne en c^phalalgie habituelle qui provoquait ses ^tour- 
dissemens, en douleurs d'estomac continuellesi et en vomisse- 
ment quotidien. On prescrivit alternativement inf. de tilL avec 
cflu de ft, d*or. i inf cam. , iiin. v6g. et d6c. ilanch. , le d^- 
voiement ayant paru pendant quatre k cinq jours ; mais le la , 
on donna le lavement suivant : assor-fc^iida i5 grains > camphre 
^4 grmns , opium hrut .14 grains , ie tout dans une ddcoc- 
tion 6moUiente; ce lavement provoqua une violento attaque de 
nerfs qui dura cinq jours ; peu h peu Ie calme se r^tablit , et 
deox ou trois jours apr^s la malade ne ressentait plus rien. 

Du ai septembre au 19 octobre, jour de sa sortie, la malade 
a constanunent vomi, sur-tout apr^s Ie repas, except^ les trois 
ou quatre derniers jours, sans que Tembonpoint et les traits de 
la face en parussent alt^r^s , sans que m^me on ait pu, k diverses 
reprises, reconnaltre par le toucher aucune trace d^alt^ration 
dans la cavity de Fabdomen. On prescrivit pendant ce dernier 
^ois, Veau do Vichy coup6e avec finf de tiii. , pendant 
(juatTe a cinq jours , ie sue de citron pendant ie mSme espa^^e 
^c temps. 

^6 octobre, inf dHpicac* un gros avec un demi-grain 
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d'imitiqtie ; ie tout divisd en trois doses. Ce vomitif fit faire 
de violens efforts k la malade , et ne lui fit renclre qu^unei ma-? 
ti^re aqueuse k peine colorde* 

N« 7. — ( M Tabuteau. ) 

Carton ( Jacqueg<-Philippe ) , forgerpn , dg6 de quarante-quatre 
ans , d'un temperament bilioso-sanguin , d'une constitution asse^ 
forte , avait ^prouv^ deux p^ripneumonies , dont la demi^re il y 
a six mois , qui laiss^rent ^leur suite une g^ne dans la respiration 
assez forte ^ lorsque le 4 d^cembre 1809, ii fnt pris d'un crache- 
ment de sang considerable suivi de toux ; au moment oh le 
malade marchait avec beaucoup de precipitation , ce crachement 
de sang se renouvela , mais avec bien moins de force. 

Entre k la clinique le la , il offrait. les symptdmes suivans : 
Position borisontale 9 coucber possible en tous sens , air triste , 
point de cephalalgia peu de sommeil^ joues et ponmiettes lege- 
rement colorees , langue blanchdire, bouche am^re^ respiration 
un peu difficile 9 toux frequente; pouls mou et acceiere, region 
epigastrique douloureuse^ peu d'appetit, soif moderecy dejec- 
tions alvines faciles^ urines abondantes. Douzesangsues sur ia 
poitrine, inf. de hourr. miet., took hlanc, ipdcac* 18 gr., 
et 1 grain d^dmdt., petit^iait idulcoH. \ 

Le la, oppression moindre,crachats sanguinolens, pelotonnes; 
vomissemens assez abondans. 

Lcs i3 et 14 9 point de sang dans les crachats, toux trfes-forte, 
ainsi que la douleur de la poitrine. V6sicatoire sur la poitrine, 
petit-iait ddui. , inf. chic, et baurr. , look bU > vemviceiU ct 
bouHton. 

Le 169 douleur un peu molndre9 un peu de sang dans les 
crachats. 

Du i5 au 20, toux s^che et plus forte; vers le soir, crachats 
sortant difficilement et ne contenant point de sang, douleur de 
poitrine continue ; appetit et nuit fort calme. Eau de riz et de 
gomme avec ie sirop de consoude, took a^string. iook bt. 

Du ao au a6 9 toux tr^s-forte, expectoration difiicile^ beuche 
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mauvalse; depuis quelques joim, grand frofd aux pieds. Tis. 
puu, look d^ee kermis, tov. itnotL] 

Da a6 au 5o, vive c6phalalgie » soif intense, poitrine doulou* 
reuse, touz avec crachats muqueux, et contenant un peu de 
pas; pouls petit et fr^^ent. Extr. sec de kin. 6 grains en trais 
fois, tis. pecU, lav. 

Le 5i , toux moindre, poitrine ton jours douloureuse ; coliques 
parfois. ^ 

Du i"au 4 Janvier 1810, toux moindrey ainsi que les cra- 
chats. 

Le 5, sortie avec une douleur forte k I'^pigastre^ que la toux 
augmentait 

N* 8« — Hemoptysie suipie d^une fistule a Vanua. 

— (M. Tauzin.) 

Villedervant (Jean Charles), ^g^ de Vingt ans, cordonnier^ 
d^un temperament bilioso-sanguin , sujet k de fr^quentes h^mor- 
rhagies nasales, contracta deux fois la gale. Le traitement 
qu on employa fut trfes-mal dirig^ et il ae gu^rit de la demi^re 
que trfes-imparfaitemcnt. 

Vers le ao juin 1808, k la suite de la suppression des h^mor- 
rhagies nasales qui ^taient assez fr^quentes depuis son enfance ^ 
ce jeune homme fut pris d'un crachement de sang. Vne sair 
gnie et une tisa/ne d'orge avec la radne de grcmde consaude 
tide gomme, n*apport^rent aucun changement et n*arr^t^rent 
pas rh^moptysie. 

Entr^ 'k la Gharit6 it y resta douze jours, et fl en sortit 
gu6ri. ^ 

Les mtoies accidens s'^tant renouvel^s quinze jours apr^s, 
il rentra le 10 aoikt 1808 k la clinique offrant T^tat saiv^nt : 
constitution assez fort^, poitrine bien confofm6e,ieg^re c^pha- 
lalgie, bouche amire, langue jaundtre k sa base, douleur k la 
partie ant^rieure de la poitrine et postdrieure du sternum, sur- 
tout lors de la toux qui ^tait fr^queate, et de Tinspiration ; cra« 
chats satiguinolens d^un sang vermeil, gotl^t dToeuf couv^ lors- 
qu'il expectorait abondamment dti sanjc, ventre souple, cons- 
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tipatfoDy poiils petit, dur et fr^uent, urteeftfaeileft* petid*ap« 
p^tit. Gomme kino deux gros, e^u de rip et d^ govtme s svrop 
de grandc cotisaude, pidiiuve, fUurs de spufte.iiien lavi 
J 5 grains* 

Da 1^ au IS, point de cfaangetoeiit gensible, tlrsxhsxtB tou' 
joars sanguinoIeDs; toax cepeodant moins M^inoatef douieur 
h r^pigastre^ sommeil asses boa^ selles rarest 

Le 15, point de sang dans les crachats, douieur de poitrme 
plu» intense, toux fr^quentei crachats rendas en petite quan- 
tity; peau chaude et s^che, pouls frequent et dur, peu d'ap- 
j^^llt. 

Du i4 au 15^ douieur de poitrine constante, plus intense 
dans la toux et Finspiration , g6ne de la respiration, vertiges 
quand le malade se levatt, sueur dans la nuit sur-tout k la 
poitrine, l^g^es botifl%es de cbaleur k la face, toux plus M- 
quente ctfatigante, con§iipation. Tis> pect. , took i^tiincj fieurs 
de soufre i5 grains. 

Du i6 au 17, augmentation de la douieur pectorale, respi* 
i'atioh plus g^n6e, toux s^che et fr^quente, c^achats'mucoso- 
salivaires en petite quantity et bouche tr^s-ain^re^ peau chaude, 
pouls frequent et dur, sueur abondante dans la nuit. Inf. dc 
chic. mieUce. , 

.Le 18, erachement d*un peu de sang tr^s-rouge, mSme ^tat 
d'^illeurs. 

Du iB aa ^^ plfis de cracben^ent du sang, <lp«djeDr de poi- 
trine et gSne de la respiration diminu^es d'iutensit6, pouls 
moios frequent et plus souple, toux beaucoup.njioins Ibrto et 
Wquenle. 

Du 94 au^7, mieux sen^il^, toux tr^s-insupportabld, oppi^s- 
sion bien moindre, douieur thoracbiqae presque niilte, appt^tit. 
I^kf. de^ ifourr. , look M*, t5 grains de s&ufvc., 

' Du »8 au 3.1, eoUques, respii^tion un.peu plusi gdotfe, toux 
xnoiii& forte, selles naturelles, hoia sonuneil, app^tft 

Du 1**^ au 5 geptembre^ rien de partioulier. 
- Du au 9, iudme>^tat, crachensent dVin peu de saog par 
4e9 effprtd de la tons qui persialait toujours^ 
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Da 10 «u 149 ex{iect€iratroii de deul ou troift crachatg 1^- 
rement; feiats de sang; du resle mi^ux confirm^, toux eonsid^-^ 
rableHieBt cymiim^; respiration facile^ les^forces rerenaient de 
jour en lour^, excretions naturelles. . 

Siurtit 1^ i5.non pas gti^i^ mais bien soulag^. 

Le ffnalade entra dans les salles de chinirgie^ pour une fistule 
h. Tanus qui lui ^tait survenue^ ce qui fit la crise de son kdmop^ 
tj&ie. 

On eut occasion de re voir le malade le 1*' avril 18109 ii ^taili 
alors parfaitement portant^ n'avait ^prouv^ aucun accident 
depuis ]a sortie de Thospice et ne paraissait plus menace dc 
la phthisic. 

N** g. — Himoptysie compli^ee de caiarrhe pitlmoiidire 

tendant a la phtliisie. 

Savoie ( Valenlin-Augustin ) , Ag6 de vingt-neuf ans , gar- 
den Spicier 9 d'un temperament lymphatico-sanguin^d^une faible 
constitution ,6ujetaux rhumes , particuli^rement rhiver, eprouva 
il y a deux ans , pour la premiere fois , un crachement dc 
saiig'^u'il attribua It la mauvaise nonrritUre qu^il prit alo'rs , 
et depuis, poiir peu qu'il fit quelqu'effoM , 11 le crachait faci- 
lenient y sur-lont quand il dtait employ^ k piler au 'mortier. 

Dans les prehiilsrs jours du mois d'aoilt 1810, il fuft pris d-i^^n 
rhumb £tssez 'fort avec douleurs sous les aisselles. ' ^ 
~ Jh <ai , chaleur assez intense avec forte c^phalalgte ; peu de 
toux dprfes expectoration d'une grande quantity de sang. 

Entr^'le !^6 aofit 1810 k la clinl(}u6 , ii offrait T^tat suivanf: 

Ce jotfr m6me , *petlt 'Vomisseifient de sang ^cumeux et ver- 
meil, suivi d'une petite toux ( le sang 6vacu6 dtait k peu pr^ 
d?un 'demi-verre ). Le kndemain ., suSr- les dix heures du ma- 
tin , il en rendtt k peu pr^s la m^me quantity, semblal)le k 
eelui'de la veiHe : decubitus facile stir fous lesc^t^s, sommcil 
rare-, tpoint de cephatalgie , yeux un peu brilJahs , face rouge 
siir-tout BMJi pomtneftes, Ifevres . vermeilleiB et s^ches, respira- 
tion im peu coiirte, toux frequeiite'^ crachats m^l^s de sang, 
de coulqur jaundtrc, visqueux , adherens les uns aux an^tres ; 
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nulle douleur , son mat k la partie ant^rietire et lat^ale de 
la poitrine, pouls lent, petit, faible et an peu moa ; d^jec 
tions alvines faciles , urines troubles , d^posant 4 leur surface 
une pellicule graisseuse; peau fine , couleur pdle , temp^ature 
un pen chaude , sueur assez abondante dans la nuifc, app^tit, 
soif yive* Eau de gomme et de riz avec te Hrop de gamme , 
tisane peet. , look blame* 

De mieux en mieux pendant tout le temps de son s^jour i 
rhospice ( dix-sept jours ]. 

Le 3o aotlt , crachats globuleux , tout moins fr^quente, point 
de sang. Sue de cresson et de iourr. , eau de riz et de gomme^ 
^rap de gomme » look hlanc. 

Depuis ce jour , cessation de la toux , douleur de la poitrino 
ne se faisant plus sentir ; conTalescence. Par suite , petit-lait 
idutcorS. 

Gu^rison le i5. 

N* 10. — Hemoptysie a la suite dHun coup d la tSte. 

Ghuerte ( Joseph) , ^6 de dix-neuf ans , taiUeur , d'uae 
bonne constitution, jouissant ordinairement d'une sant^ assez 
robuste , rcQUt au mois de frimaire an 9 , 4 la suite d'une 
dispute , des coups k la tSte ; trois jours apr^s , expec- 
toration de crachats sanguinolens. Un mois apr&s , frisson d'un 
quatt d'beure suivi d*un vomissement spontan^ de sang ver- 
meil* €e Tomissement se renouvela quatre fois. Dix sangsues 
hVanus firent cesser les accidens. D^s lors Ghuerte, qui^tait 
sujet aux ^pistaxis tous les huit jours, ne rendit plus de sang 
que dans les crachats et en se mouchant. 

Entr^ k la clinique le 4 pluviose an g , il offrait T^tat soi- 
vant : figure p^e, bouche am^re, c^phalalgie frontale, res- 
piration tranquille, un peu de toux , depuis quelque t^mps 
^p%a8tralgie , expectoration sanguinolente , constipation ; ano- 
rexic, sommeil nul pendant quatre jours, pouls petit, serr^^ 
frequent et r^ulier. Tisane adoucissante , iavement , jukp 
le soir. 



_^ 
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LeG, bouch^ mauvaise, rc^gion de r^pig^stre tou jours dou- 
loureuse. . , 

Le 7 3 colique abdoininate. "^j90z^ni^' cfiic» j^midccific aveo 
ia easse, ia manne et ia Thuhdr6ey ' 

Le 8 , ^tat trfes-salisfaisant; ' * ' "'^* ' ' ' 

Le 10, deuxiirher medecine. * ....... 

Gu^risoD le la. ' ^ ' 



t . . I < • « 



' » * * 



N* 11. — Hemoptysle A la suite (V une johute mr lapoitrine, 

Delacault , ^€ dQ trente-ciiiq ans , teinturier , d*un tempf^^ 
rament bilieux , d'uDe bonne constitution,,, (itp il.y.a qu^jfre 
moi^, whe chute 'stir fe c6l6 gauche^ de la pditririe , en <Jes- 
cendant iin escalfer; tf ne cfacha' fiififA de sang ei n^^prbu- 
Ta ^ la poitrine que quelqiies doutfeiiM c[\ii se dissip^reht d^elles- 
mfemes. ■' :» • . • - • • • ' '- • x ' 

Le 6 flor^al an o , cet homme s'^tanl beaucoup fatigu6 la 
veille, en se livr^ut h. Texercice de la danse, fut pris tout h. 
coup d'an crachement de . s^^ng assess ^considl^rabTe \ qui , ^tait* 
d'une coiileui* nbirdt^e presque coagul6; quelque temps ay^nt 
ce cracheinent , il i'prouva des lassitudes ,. un p^u .de Troid ,, 
du malaise , avec gi&ne dans la Tcspiration, ensuite petite toux.^ 
sBau de riz^ pour , toute i^oisson. , . 

Ce crachement de sang reparut ainsi deux ibis tous, les jours. 

Entr^ k la clinique le lo normal , quatri^me jour de r,inva- 
sioQ dela o^aladie et septji&me du crachement, il pr^senta,it U^tat 
suivant : face un'peu pale , langue muqueuse , boiiche pd? 
tease, respiration tranquille^ un. peu de toux, aucun^, dou-' 
leur dans la poitrine , tolles assez reguli^re^s , ph.i^leur natujr^dile 
delapeau, pouls fort , grand, r^gulier. , , .';.,. ' . i 

Nota. La cause pr^disppaapte de cette h^moptysie .-^taU «ans 
l]oute la chute que le malade fi^<suf l6>:c6t^ quatre moist avant, 
ct qui d^termina un rengorg^ment sainguitf cbrooique f qdi , 
par les efforts que le maladi^ fit en dansant citen de balan^nt, 
aurait ^te rejet^.au dehors. A la nature et k la«maai6rc d76tre. 
du sang r^ndu , on ppu,vait reconnaitre. xjue ce flaide avait 

Tomel", i8 
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semens et le crachement de.sang se renoj^yel&reot en m^me temps. 
II y avail aussi des dejections alvines sanguinolentes qui dispa- 
rurent deux jours avant son entree k I'hosplce. Le. voa^issement 
pr^c^dait toujaurs le crachement , ri^veillait Jie sentiment de 
chaleur dans^ la poitrine y et la douleur dont le si^e ^tait k la 
partie moyenne du sternum. • 

Entree k la clioique.le iq Janvier 1821 , elle offirait les symp' 
t^mes suivans : CiSphadalgie , frisson suivide chaleur' et de sueur, 
pouls frequent , ^pigastralgie 5 toux assez prbnonc^e ,. expecto- 
ration sangiunolente , dyspn^ 5 douleur entre le stemam. 
Application, de sangst^es d Pantis. A dix heures du soir^ am^ 
lioration assez pronoiic^ey pcau moite, pouls plus lent, nuit 
agit^e , face rouge et anim^e , pouls offrant un peu de^ duret^. 
Eau de gomme idutc* , iav. huiUux , potion gomm. , mignU 
de huit onces. 

Le 1 1 9 c^phalalgie presque enti^rement disparne, respiration 
libre , douleur k la partie ant^rieure du thorax , cessation en- 
ti^re des vomissemens, des d^jectioQs sanguinolentes et des cra- 
chemens de sang , app^tit. 

Le i5, ^pigastralgie coincidant avec I'apparition de la mens- 
truation. 

Le 18, goiit de sang dans Tarri^re-bouche. Huit sangm^ et 
pMiiuves. 



id%iuves. 

Le 199 cessation du symptdme pr^c^dent. 
Le 20 9 convalescence. 
Sortit gu^rie le 24 Janvier 1821. 



RiiFLEXIONS. 

» 

II n'est pas rare de voir des Evacuations sanguines remplacer 
les regies et r^pondre exactement pour leur retour a la p^- 
riode menstruellej mais il n'est pas cohimun que deux or- 
ganes soient en m^me temps le siege de ces afflux sanguias. 
n est d'ordinaire que , lorsque Texcr^tion menstruelle soufie 
quelque obstacle , la nature s'approprie une seule rpute , et 
alurs elle se tourne plus volontiers vers les couloirs qui lui 
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sent deja, connus, que'versi des parties qu^elJe n'a pas mises 
en usage ; et si toutefois la resistance la plus l^gere peut la 
porter a quitter un ^moiicloire pour se porter vers un autre , 
c'est alors qii'elle flotte entr© c«bs deux routes,- et qu'elle se 
Toit forode par suite de parcourir I'une et Fautre. Tel est le 
cas que nous presente Tobseryation doHt hou^' venous de 
donner I'histoire. 

Qttoiqu'il en soit de I'existence de cette double maladie , on 
doit n^cessairement attribiiter ^^fe cause de Fhdmoptysie k 
rimprudence commise par la malade^ imprudence qui 
consisted -ayoir expos^ ses jainbes I Peau au moment 

xn&ne oft l^^coulement menstruel avait' lieu, car on con-' 

.- . ' .... ■ ' 

9oit aVec quelle rapidity les inipressions ext^rieuriBs agis- 
sent sut I'ut&us, et sur-tovit k Npoque de§ regies ,. ou la 
susceptibility de cet brgane se trouve consid^rablernent aug- 
mentde,jQaant.aux causes qui ont du determiner rii^mat^- 
mese, devra*t-on consid^rer la chute qa'a faite cette joialade 
comme unejdespriiicipaXes causes de peyie^h.'^morrh^gie? II est 
difficite de ooilcevoir qu'un td accident ait pu settl': produire 
une seniblable Evacuations mais si oii c(»^fiidere que ddja il 
existait an point d'irritation sur I'organe ^ulxnonaire, et que 
cette mfeme irritation^ augmerrt^e par la chute, "i d<i sympa- 
thiqueniertt se'trahsmettre a Festomac, onsera,nbusle pensons, 
port^'^ adinettre cette cause cbmme d^termiliante de Fafiection^ 

Les signed qui d^notent Fune et Fautre maladie sont assez 
concluans : la douleur et le sentiment de chaleur dans la 
foitrihe , ta toux, la dyspnieei le$ cr achats sanguinolens , 
font aisdment reconnaitre Fhe'mdptyisie : quant aFh^matdmese, 
elle aurait pu'devenir douteiise si, a /a douleur profonde 
de Vepigastrep ne se fussent joirUes des evacuations san^ 
gidnes par les selles* ^ 

Le traitement antiphlogistique (itait celui qui convenait le 
mieax dansun pareil cas , sur-tbiit lorsquHl existait plEthore 
et lors meme que cette surabondance de sang n'eut pas exists ;,, 
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la saigaee. n^aurdit pu produire qu'^n eflpet ayat^tageux ea 
dimiauaut k t^n^ion et ractivit^ art^Jri^fed^: : . 

Dans i;,ette obse^rvatioa, qui pr*fe^n^it deijui: affections dif- 
{^renie^ , nws, ayojoB cjru- qu'il- iie aeyait pas ittvttik^dl^ faire 
ressorlir ]& pAtwrje <tes 3yjwpt6roe« proptes. a ^ha^ue mala^ie 
et d!en. &jre an^ujt^ up rapprpjahieiQmt.raisQiiia^. pour le 
traitement. ... 



^ . f J. 



N° i4, : — HemopLf^ie ei ffrog^ea&e.Agnore^. — : (M. Baschet.) 

Galvet (Isabelle})^ plmnassi&re*, 4g^6 de trepte j^s.^ 4'"9^^l|DaL<- 

p,^ramaii^ nei;T0sp-8anguin 9 ^'une coostUuUoo ua pe^ fiaibie > 

d'lin caract^re tiis-vif el tr^s -irascible ^fiit r6glt^e & qnatqrjB^ aas; 

Hon p^re mourut k Tdge de cinquaxite ^ns d*)ut)e phthisie pulipo- 

naire; de quince ,^ diix-huit ans, elle eut phidieurs ^pis.taxis; a 

\ingt ans et h vingt-sept elle fit deux (ausses coucbes ^ la suite 

d*at($i?s d(5 Wlfere ; la premifere ^ cinq mols, la deiixi^ttie i hurt 

mors et demi de grossesse. le i5 septembre 1820, cHe fiit ^rTi5ed*un 

^ (oufi«meut violien t sur venu k lasuite d*unp autre aee<fe<?de cblfereiqui 

iit prescrtre Tapplieati^^n de douze^ scmffsttss it; V^omts ei une 

Caisson adoucissante* Ii:en.r68alta uu miem tF&S'sbnsifaie' apr^; 

rcmploi d«Qjesimpye»s jusqu'au i5 oetobre, ^^poquQOjLuaesnlgE&s 

inanqu^rent* Dds^lor^ malaise , )C^pbakilgi6 iAiBi\sfi,.'^^^fn^ikt 

d''oppression 9 decubitus, sur le cdt^gaucbe^ imposA^le-^ur le 

dos^ et ne pouvant supporter le ppids le plus l^^er, sur la ppitribe. 

Pendant tout ce temps la uialade fut soumise k un regime jsuccu' 

lent et iin peu tonique. \ " , 

Le i2novembrej)&six.heures du.$»pir9'noi|yeI ^i^^syie ^plere; 
a minuit, vomissement de- sang. tr^^-abondant qui survint k la 
Kuite d'une Ijt^gfere toux sans aupuns efforts iii doiileurs,^ r^pi- 
gastre. Elle dit avoir rendu une pleine cuvette de sang. 

Le i3, soulagement assez marqu(59 un peu de douleur dans la 
poitrlne. 

Le i4<9 secoiid vomissernenl de sang moins considi^r^ble que 
e premier: nuit assez calme. 
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. . . . ' * . • 

Entree le i5 & riiospice, elle pr^seniait les sympt6mcs suivahs : 
Pofi^loD stir le do^, d^ciibitus sur le c6t^ droit ,'yeux brillans, 
c^plialalgf^ asses* i^Tte, f^etesT boh, teiht un peu color^, langue 
blaoche, halehie f^lide, respiration g^n^e) toux facile, eipec- 
toratton aboiidante, craclia'ts sanguinolens, seiitiment d'liiie dou- 
leur aTe6 ^totiffement k Id parfie sup^rieure de la poitrine ; Fa 
pcrcusBion sur cette partie ne pr^sentait rien de remafquable ; 
foiictibnd derestomac naUirelles, bou app^tit, dejections (aciles ; 
ii'rikie^ I'Ougedtres, et d^posant un s^dimenl briquet^; pouls dur, 
frc^qaent. Mdu de g&nime idulc dUux pots, potion gommief 
utie soupe , deux houiitons, 

Le ioV crachats nioins sanguinolens ^ lassitude dans Ics mMS-, 
cics du dos 9 sueur abondante dans cette partie j^t dans la paume 
dos mains; accablement. 

Le 179 la malade se trouvait beaucoap. mleux ; il n^ avait 
plll^ de sang dans les crapbats, doiileur souirde ^t profonde dans 
la poitrine; pouls un peu dur et frequent. .... "" 

Lc 1^9 nuit assez calme; pouls totijoui»;un peu febrile, toinc 
nioioa foctei doyleur de ptiitrine dimihu^. Crime de rizi iait 
dc poute^ 

Le 1^9 m^imd ^tat. 

Le 20 9 oppression se faisant sentir de nouveaii* Quinze mn'g- 
sties a Vanus. ^ . ^ ♦ ' - 

Le d 1 9 'constipation 9 coliques l^gferes. Butte de Hcin dcrrn - 
onde, dau d'orge g&inmit iduicorie , potion gommeey detcx 
xoupiis , tf&ls houiiions. 

l>u 2 a a\i 5o, m^uie ^lat; constipation nialgr^ Temploi rl^itSr^' 
tie Vhuiie de ricin. ' • * . ' . 

Lc 1" d^cenibre, vomissement de sang avec oppression et toux; ^ 
faiblessc extrCnie Orge gomvfU 6duieor6, potion gomnUe, deux * 
coupes, cinq bouillons. 

Du 2 au 5 9 continuation de Toppressioi) 9 crachats moins san-'. 
guins. 

Le G9 respiration g^nt^e, ventre douloureux et tendu. Quinze 
sangsues a I' anus, look hlanc^ lavem,y orge gommc- ] 

Du 7 au 10 9 amelioration de T^tat dc la malade. 
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te 11 9 ventrp^dpnlou^eux de nouveau; d^ypiem^nt assez fort. 

Da!i2.au i^, continuation du dSvoiemeat, laais en dimiiiuant 
un peasurles derniers jo.ius. Eq/^ dcTiZf potion gomm^jjuUp, 
iditde poute. ' 

Da 19 au ai 9 £^melioratioa dans les 8\nQpt6mes; cessation du 
d^voiement^ apparence d'oppression , tou|L augment^e, crachats 



mucjpeux. 



de 



Du 2)1 au 2^9'k peu pr^s m^me ^tat; constipation. 1 fiTm^ 
ricin £/emi-<?ncfe. Quelques aelles furent le r^sultat de ce remade. 

JjeaSy frissons suivis desueurs.g^n^rales; coUques etdouLeurs 
dii ventre, oppression, point de crachats. ... 

Du 21 au 3i , m^me ^tat. D6cocU ilanche , potion gomwM 
diiec ^rop diac6de^ trois soupes , deux iouiHons. 

'Dti I*' au 5 fanvieri la malade 6'e trduvait nxieux; coliques el 
douieurs du ventre moindres. 

Les 4 ®t '5 , tti^^^ , ^ce rouge , ahim^e i pouls petit , expec- 
toration faibleiy tracbais inuqueux , faibiesse ef maigreur aug- 
mentant de jour en jour. 

. .J«6 ,6 1 ^ymptdmesTplusintea^s-; oppression^ et dcmlenrs de 
veobijet augment^^, trait&du visage all;^^87 pomnettes color^es, 
pouls tou jours febrile. Quinze sangsues a Vanus, potion gom,, 
eau d'orge, gomme 6duic, ^ juiep somnifirci,' trots houHlons* 

Le 7 9 .aucuQ soulagement par Tapplication des. sangsueB* 

Du 8 au 10, m^mes symptdmes , insomnie. 

Le iJ«.^tat de. somnolence et d'abattement aiout^ aux autres 
sji^ptonies d^jli tr^s-grave», respiration tr^a-g^n^e, oppression 
considerable , pouls tr^s-petit et frequent Infusion de coqueii- 
cots gomm6e , potion gomrnde avec strop diacode demi-oncc, 
juiepsomnifere, cinq houiUons, 

Le 12, un peu de mieux ; dyspn^e et oppression diminu6es » 
peau nioite. 

Leii5, aphonic , somnolence presque continuelle inteirompue 
par des g^missemens et des oris pls^intifs; pouls petit, toujours 
febl^Ile, peati ch^tide ^tsfeche, toux et crachats supprim^s. 

Le 149 suffocation imminente, respiration difficile, eutrecou- 
p<5e; pouls tr^s-petit, frequent; trails decomposes, prostration 
et abattemcnt extremes, ^evacuation des urines falsant eprou- 



J 
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iwr & la mabda.une doulearonisante, dejections ahines ioTo- 
lontaires. 

Le tS^ •acoouehelneiit au • matin. d'un foetus de quatrak cinq 
mois, dasGxe fiminin , quoiqu^on ne pens^t pas que tsette ma« 
lade piOtfidlre eaceiotei Aussit6t apr^ raccouchement qui ne fut 
pas doulQmre^5 et ne fit; pas perdrebeaucoup^desang, cette 
femme tonoiba dans un ^tat de faibloss^ dont elle ne ae releva pas; 
la respiration devint stertoreu&e; la malade succomba A neuf 
heures et denoiie du soir. 

i • 

AVTOPSIB. 

On trouva le poumon droit h^patis^; il avait contract^ des 
adh^rences aveb la'pl^vre co'stale. Datns son intdrieur 9 il y avait 
(les tubercules en grande quantity , mais peu volumitieux ; le 
plus gros 6tait de la grosseut d*une noix. le poumdn gauche 6tait 
dur dans sa partie infSrieure , sain k la partie sup^rieure. Les 
glandes btonchiques des deux cdt^s dtaient augment^'es de vo- 
lume. ' ' ; 

Pestomac offrait un peu de rongeur vers I'ouverture pylorique. 
Les intestins n'offraient rien de particulier. 

La matrice ouyerte pr^senta, dans son int^rieur, des debris' 
du placenta qui ne s^^tait pas compl^tement d^tachi^ dans Tac- 
couchement; elle contenait un liquide rougedtre. Les parois 
^taient ^paissies. ' 

N* i5 Mimoptysie apec des organisation des 

poumona. 

A sanguinis Tomitu tabes y et puris purg&iio sursum. 

(A tabe, fluxus ex capite. A flnxa , alvi profluvium. Ab alvi profLavio, 
inhibitio purgationis sursiim. Ab inbibitione , mors. ) ( A sanguinis sputo , 
puiis spatum et fluxio* Fostqu&m ■ autem scutum inbibetur , moriuntur. ) 

Hipp. ^ Aph, 78 9 sect. 7. 

M. B. . . • lex-employ^ Hans une maison de commerce k. Lyon , 
0^ il ^proirva des pertes d'argent consld^ables , jouissait ha- 
bituellement d'une bonne sant^ > lorsqtiUl y a deur ans ( en 
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blanch&tre , roug€ vei^ sa pointe; respiration courf^, i^quente 
et g^n^e, sur-tout pendant finspii^Hen ; Ioux^|»<ifon4e , «if- 
flante- et ^Uivie de t'e^ipectoration i de crachats ^vlAqueitx^ fi' 
la^s ettB^U» der sadg ,.qu^quefol0 e9$>e;olca:atiofl^ i^'UD^^aiig pur 
et grumeleiix; vi?6 dotdeur dads- le laryoxet la,tF$L€h6e^rtere, 
e^ntinction de la voix, anxi^t^s consid^ables 9 anorexiey soif vive^ 
d^hititioo .p^nij^j^yjrj^iop.^igastrique. souple etrpeu dfuilou- 
reuse 9 d^jectiom ^ssez fr^q^en^es, c^aleur intenfus .^ lapeau, 
moiteur d^ temps en tenips, pouls frequent et iaSJoU^ p ^bat^oi^nt 
g^n^ral des .foti^es^,Saign4e du 6r€ts qui donna jdeu ^ ^ la pre- 
miere palette , k uue syncope suiyi^ d*a8so]uipissement. Pepdant 
ce . l^^er sommcul 9. respiration sif&ante et p^nible , l^vres ,6car- 
t^es par uhe bourne sa^iguinolente assez abondante. NouvelU 
$aign6e du hras de trots paiettesy eau de riz gomnUe dduic, 
et aciduUe avec Veau de Rahei , decoction de cachcu ', look 
astringent , pMtuve rhuriafisi, 

Le 18, peu de sommeil pendant la nuit , touX'fr^quente, 
rauque et fat igante ; expectoration causant une yiye douleur 
dr ik poitririe tit au larynx ; poiils plui^ faible qu'hier. 

/Le'.iQ, affaissement plus prononc^^ voix ^telnte, toux suiviede 
crachats nibins sanguinolens , mais tou jours visqiibux ; .ppuls 
frequent erfaible, !peau chaude et sfeche j soif vive,, consli- 
palion depuis deiix jours. , 

Le 20 9 crachats necoiitenant plus desang; ils ^taientblancsy 
^pais. et puriformes ,' langiie rouge. JD^jcoc^ de caGhoUf^^^ 
derizgon^rxi.eduic^et actduUe avec Veaii de Bxiiei^ took 
asfringe^it a' eixitraifde ratanvhai^ grains ^ pecliiuve rnu- 
rtattse. , ' . 

Du 21 au 22,, persistance des symptdmes, augmentation dela 
faiblesse , insomnie. * , , 

Du 23 an i4 9 crachats plus abondans et.purulienS; pouls 
Ires-faibleV face pale et abattue^ traits d^compbs^^ ; mort le 
25 au matin. 

Le corps n'^taif :pa3 tr^s-maigre^; Lp^ traits de 1^. fafie pas 
altdr^s. . . 
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La membrane maqueuse qui tapidse Tarri^re -bouche , le la- 
rynx , r^piglotte ^taient pblogos^s ; on remarquait au dessous 
du cartilage tbyroide, une mati^re blanchdtre , grumel^e, se 
d^tachant facilement de la membrane muqueuse et s'^tendant 
jusqu^au commencement de la trach^e-art^.re. La muqueuse 
de cette deroi^re parfageait le m^me ^tat inflammatoire que 
celle du larynx ; ces traces de phlogose se propageaient jus- 
qu^aux derni^res divisions des broncbes, en prenant de plus en 
phis de Tinfensit^. . .- 

Le poumon droit adh^rait , dans toute son ^tendue, k la 
pl^vre costale k I'aide de lames 'cellulaires tr^s-serr^es ; la 
portion post^rieure seulement du poijmon gaucbe offrait une 
pareille adherence ; 11 y avait de oe m^me c6t^ environ buit 
ODces de d^rosit^. Les deux poumons 9 particuli^rement leur 
lobe sup^rieur 9 ^taient gorges d'une grande quantity d'un 11- 
quide sanieux de couleur lie de vin et d'une odeur de putr^- 
^^ ; cette mati^re tr^s-abondante dans le parenchyme F^tait en- 
core plus dans les broncbes. 

Le coeur ^tait un peu fort ; le ventricule gauche contenait 
beaucoup de sang fibrineux. 

Les organ es de Tabdomen ^talent sains ^ le foie contenait 
seulement beaucoup de sang dans ses' vaisseaux. 

Nota. On voit ^videmment, par le r^sultat de Touverture 
du cadavre et les symptdmes observes* dans le cours de cette 
maladie , que le traitement antiphlogistique ^tait tr^s-indiqu^ 
par r^tat de phlogose existant non-seulement k la muqueuse 
de Tarri^re-bouche ^ du larynx et des broncbes j mais m^mo 
encore jusque dans le parenchyme des poumons ; Fh^morrhagie 
qui se manifesta n'^tait qu*un symptdnie secondaire tenant 
a la coDgeBtion sanguine de toute la muqueuse pulmonaire. 

RifeFLEXIONS. 

Chez les n"* 1, 3, 5, 4, 5, 6 et 7 Th^moptysie fut assez 
ordinairement pr^c^d^e d'une phlegmaaie catarrhale des pou- 
mons^ chez le a° 5 de violens chagrins la d^termin^rent , 
elle ne parut pas pr^c^di^e de phlegmasie pulmonaire avant 
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riiivasion de Th^raorrliagie, car rirritation de la maqueuse 
he se itianisfesta qu'apr^s* 

La suppression d'hdmorrhagies nasales fr<k|uentes d^ler- 
mina chez le n* 8 Ph^moptysie; elle fut assez bpiniatre et 
ne se dissipa qu'apresia formaliua d'une fistiile survenue a 
Tanus; ce qui fit la crise de la maladle prjticipale. 

Chez len* 9 rWmoptysiese compliqua 4'uu €atarrhepul- 
monalre tendantm^me k phthisie; la g'a<$rison par at cependant 
assez assur^e* 

L'h^orrhagie chez les n^* lO' et 11 fat la suite d'an coup 
h la tlte et d'une chute sur la poitrlae; la garrison fat certaine* 
Chez le n® 1 2 elle se termina , comme chez le n* 8 , par un d^pot 
a la marge deTanus. Nous renvoyonsau surplus aux reflexions 
consignees k la fin de Tobservation. 

Le n** i3 nous . oflfre un exemple fort intdressant d'une 
hemoptysie qui fut provoqude par la suppression delamens- 
tniation qui, quoiqufi rappel^e le mois suivaut, n'en donna 
pas moins lieu a une hemorrhagic pulmonaire revenant a 
chaque ^poque menstruelle; des vomlssemens de matieres 
muqueuses et quelquefois m^l^s d*alimens, r^pet^s chaque 
jour, prbduits par une chute sur le dos, vinrent compliquer 
la maladie principalej cefut depuis ce temps que r^pigastre 
devint clouloureux principalement a Tapproche de la mens- 
truation. Nous renvoyons le lecteur aux reflexions placees 
a la fin de cette observation. 

Chez le n® i4 Thdmoptysie ne parais^ait etre que le symp- 
tome d'une affection de poitrine tres-ayancee, determine 
par pluaieurs fausses couches que fit la malade et qui agirent 
fortement sur les organes pulmonaires en y provoquant^rirri- 
t a lion ayec congection sanguine. 

Le no 5 dffrait ^galement, independamment de rhetnorrha- 
gie pulmonaire , une affection tr^arancee de la poitrine, e^ 
on ne devra considerer aussi I'hdmoptysie que comme symp- 
tomatique. L'autopsie vient.'a I'appui de cette opimon qui se 
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Irouve malheureusement appuycfe par un grand nombre d ob- 
vations. 

Le n" j6 nous ofFre robservalion d^une Wmoplysie accom- 
pagn^e de phleginasie du laryn* , de k trachee-arlire et des 
bronches. 

Ueau-^de-^ie i Vimetique qui furent pris d6s rinvasion 
de cette afFection , ne contribuerent pas peu a augmenter la 
phlogose. Voyez au surplus la. note placee a la fin de celte 
obseiTation. 

En r^sumant les h^moptysies dontnous yenons de rapporler 
rhisloire, nous Toy ons qu'elles seront rarement essentielles, 
et que , dans la plupart des cas , elles sont les symptoms 
d'une maladiedepoltrine fort grave; car, a cette ^poque, ellcs 
fie pr&entent aasez souvent que pen de ressource pour la gu^- 
rison. 

Ainsi on devra done , dans le traitement de cette Wmorrha- 
gie , s'attacher k combattre d'abord la cause qui a pu la pro* 
duire , et rechercher avec la plus scrupuleuse attention si elle 
ne depend pas d'une l&ion pulmonaire 5 car alors , pour obte- 
nir quelque chance de succes, il faudrait gudrir celte premiere 
phlegmasie en en faisant cesser la cause inim^diate qui , par sa 
disparition, empfecherait Th^optysie de se renouveler : on 
combattra cette irritation a I'aide de petites saigndes, de bois- 
sons rafraichissantes et temp^rantes^xl'un air frais. L'hdmop- 
tysie derenue habituelle ou p^riodique exigera la plus grande 
attention de la part du m^decinquien^loignera toutesles causes 
qui auraient pu la produire; en exergant modftx?ment les 
juc a Jl& morales et physiques, et en adoptantuu regime for- 
tifiant qui resiaure sans irriter, onparviendra a unresultat 
avantageux. Lor/sqne Ph^moptysie r^sistera i tous ces moyens , 
ou pourra quelquefois retirer d'assez grands avantages des rerul- 
sifs; on dirigera au surplus le traitement suivant qii^lillc sera 
ccmstitntioiinelle, accidentelle, symptoraatique, critique, ou 
siiccedan^ d'une autre hemorrhagic. 
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GASTRITE. 

La structure de Testomac, sa sensiblil^ extreme, ses fonc- 
tions et tous les rapports sympathiques qui le lie^avec presque 
toutes les autres parties du corps , doivent nous faireyoir com^ 
bien son irritation ou son inflammation pent produire de d^ 
sordres dans toute Nconomie organique. Les corps Strangers 
toujours plus ou moins stimulans , qui sont jouruellement ap- 
plique sur la membrane de I'estomac , devront ^gs^lement de- 
terminer tres-souvent le phf^nom^ne de Tinflammation 5 aussi 
aurons-nous a ofl&ir , a nos confreres, nn grand ijiombre d'ob- 
servations sur FaflFection de cette membrane , et nous ne n^gli- 
gerons rien pour fixer leur attention , en formant sur cette 
importante lesion , un tableau r^gulier , dispose d'apres les 
faits , I'ordre de gravity et de dur^e qu'elles auront present^ 
dans leur marche. 

La gastrite pent Stre occasionn^e par des contusions exer- 
c^es sur Fepigastre , par une boisson froide prise apres un vio- 
lent exercice, ou apres un emportement de colore, I'intro- 
duction des substances acres dans I'estomac, remploi. impru- 
dent des Tomiti& , Tempoisonnement , quelquefois, }a suppres- 
sion de la goutte^ diff(^ren9 exanth^mes la produisent ^ga- 
lement. Elle se pr&ente ordinairement dans sa marche avec 
une i-apiditd asse* prononcde ; cependant , Pinflamm^tion ofee 
difiG^rens degres d'intensit^ ; elle passe souvent a I'etat chro- 
nique, et occasionne la d^g^n^rescence squirreuae de cet or- 
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gane. Le plus souyent , elle se complique avec rinflaramation 
des membranes muqueases du tube intestinal. {^Entente de 
diffirena auteurs^ et gastro^nterite de M. Brousaais.) Nous 
aurons occasion d'en rapporter des exemples tres-nombreux , 
que nous ayons d&ignes sous le nom de phlegma&iea gaalro'* 
inteatinales avec differentea nuancea ou varieteam 

OBSERrATIONS. 

N" I*', — Gastrite ai^ue. — ( M. Villeneuve. ) 

Lecomte (Pierre), dg6 de viDgt-huit ans, domestiquede pro- 
fession, d*un temperament saDguin, contracta, le 4 d^cembra 
1806, une affection catarrhale accompagn^e d'une expectoration 
ais^e, mais copieuse, de craicHats visqueux et tenaces. II em- 
ploya, contre cette maladie , un melange compost d'eau com-' 
mune y d'eau-d&^vie , d^huiie d* olive et de sucre. Le rhume 
disparut; mais pen de temps apr^s se manifest^rent des dou- 
leurs abdominales tr^s-vives , des anxi^t^s 9 un sentiment de 
constriction k Tombilic, des envies fr^quentes d*kilerii la sette, 
des dejections alvines d'un saiig. noir ^cumeux, des Eructations 
fr^quentes y des naus^es^ et enfin un vomissement dfun sang noi- 
rdtre. 

Observe a la clinique le 1 1 decembre^ il pr^sentait retat sui-*^ 
vant : coucher sur le s^aut, k cause des douleurs abdominales , 
habitude du corps maigne^ anxiete g^nerale, face animee, pom- 
mettes color^es, bouche s^che, langue biancbdtre et s&cho, soif 
Vive, anorexic, Eructations fr6queiites, haleine bilieuse, toux 
a.ugmentant les douleurs abdominales tr^-vives , mais dimi- 
nuant par la pression ; Epigastre moins douloureux que I'om- 
bilic , muscles abdominaux fortement contractus, nausEes sans 
vomissemens ; defections abondantes d'un sang noir Ecumeux , 
pouls mou, frequent et reguli^r; chaleur de la pe^u presque 
naturelle. Pendant la nuit, sommeil entrecoupie, une peitite 
selle, urines moins foncees. Petit-lait edulc , potion <m%tisp* » 
haiiXa iav* 

Tome 1". 19 
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Le lendemaui , face toujours color^e 9 laiif^e saburrate , ho- 
qnets et Daus^es , vomissemens accompagnds de grands effortHy 
d^un sentiment de constriction dans le gosier, abdomen tr^- 
douloureux, selles assez abondantes, nuits ir^-mauvaises, ho- 
qnets et quelques vomissemens avec de grands efforts, pouls ex- 
tr^miement petit , fort indgal. 

Le iS , naus6es et vomissemens nuls, abdomen moins douloii- 
reux^ cessation du hoquet dans Id journ^e, mais il revint vers 
quatre heures du soir cinq k six selles d'une mati^re noirdtre , 
liquide^ tr^s-f^tide, pouls moins frequent. Infusion de fieurs (k 
tilt avec I'eau de fleurs d'oranger, poi* atuisp, , huit gauttes 
de tatul. sur du Sucre, vdsioatoire sur. VSpigastre, seize sang- 
sues sur i'kypocandre droit, un bain aprhs teur application. 
Pendant la nuit, peu de sommeil, hoquet, boucbe et langue 
moins s^ches, cinq k six selles de m6me nature que la veille. 

^ Le l49 diminution sensible de tous les syBoptAmes^ mais con* 
tinuatiou du boquet qui Incommodait beaucoup le malade; un 
peu de sommeil pendant la nui't. 

Le iSj udfme ^tat Vn 4?aifiU En revenant du baia, vomlsse* 
meat violent, qui le.tourtaenta |usqa*k six beures du soir; lors- 
quUl ne vomissait pas, il av/tit un hoquet trfes-fort , les mati^res 
rejetto ^aient jaunes, muqueuses et tr^-H^tides , le ponk 6tait 
petit, frequent; le front convert d'une sueur froide, abatte- 
ment considdi^able; k seyjt heures, plus de tranquillity ; dann la 
journ^e, plusieurs sellrjs; k dix beures du soIr, cessaCioa du 
hoquet; 8omm<sil paisible jusqii*& cioq heures du matin. 

Le 16 J le knii3iix ae soutenait. 

Le 17, app^tiitet sommeil tranquille. 

Le 18, P€tit*4ait avec 4e tanumn , 1 grain f infos, de ehic» 
et bourr. 

Le L99 conval sscecu^e parfaite. Apozime chiooraei aveo ie set- 
, Le ao. Purga tifcornpos6 deoasse, numneetderhtsbarte. 

Le ai. Infos, amire, Depuis ce joUr, fusqu^au 3i d^cembre 9 
it fut mis k Tusa »e des amers, recotivra toutes ses forces et sortit 
en parfaile ianl ^. 
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N» 3. — ( M. FayoUe. ) 

Morborum aeatoram oon omninA tai» sunt praedictiones , ncqae mortii, 
ne^ue laaiutis. 

Hipp. , Aph, 19, sect* 3. 

Charting dg£ de cinquante-quatre ans, frotteur de profession, 
d'un temp^fament bilioso-sanguin 9 fut pris, le 1*' airril 1811, 
d^un refroidisBement eonsidi^rable^ suivi d-un iremblemeot g^- 

Le lendemain , il se manifesta dela fi^vre^ avec expectoration 
sanguinolente, douleur dans toutela poitrine et en vie de vomir. 
Vn vamUifs administr^ par un de ses amis, ne prodnitit autun 
effct- ... 

Entri k la clinique le 10, Ghartin pr^sentait T^tat suivant: 
coucher possible sur tons les sens, mais de prtf^^rence sur le dos , 
yeux abattas, trouble dans les id6es, joues et pommettes colo- 
r6es, l^vres s^ches, l^gferement violettes; langue couverte d^un 
enduit grisdtre et {aundtre dans son milieu, int^rieur de la 
bouche sec, haleine fiStide, dejections alvines rares; urines peu 
abondantes , rouges ; peau terne , chaleur peu ^lev^c, resfpira- 
tlon difficile, bruyante ; touz mod^r^e, expectoration inuqueuse, 
peu abondante; douleurs dans toutes les parties du corps, 
anxiety tr^grande, pouls petit, frequent et un peu intermit- 
tent; soif vive, d^lutition difficile, prostration des forces ansez 
prononc^e, poitrine donnant par la percussion un son mat du 
o6t6 droit; hjpocondres unpeu tum^fi^s , region ^pigastriquo 
douloureuse au toucher. Saignie de deux palettes, targe v6n* 
eaiaire sur ia poitrine, hvnidna et haurrache en infusion , 
took hlanc. A neuf heures et demie, soulagement produit par 
Teffet de la saignie; k midi, grand froid, respiration g^n^e; k 
deux heures, le malade demanda k se lever, en disant qu*il se 
sentait tr^s-soulag^; en effet, la respiration paraissait moins em- 
barrass^^. M ort k trois heures. 

Le sang, examine avec attention, ^tait tr^s-verniei}., sans ft6* 
rosit^, et adh^rait au vase dans tous ses ppints. II o£frait tous left 
caract^res de celui que Ton dit d^noter T^tat inflammatoire bien 

PTODOBC^* 
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Le corps avait de rembonpoint ; la face no pr^sentait audtin 
caract^re particulier ; la poitrine percut^e parut ne point r^- 
sonnec k droite et en haul; les muscles ^talent rouged et pois- 
seux. * 
, Le cerveau. ne f ut poin t ou vert. 

Les deux pounions ^talent dans F^tat le plus sain possible » il 
n'y avait aucun ^panchement ni* adherence. 

Le coeur ^tait parfaitem^nt saiq., rexapli de sang noir coagul^ '^ 
le p^ricarde ne conteuait aucune s^rosit^ dans sa cavity. 

Le ventre avait tous ses prganes serr^sles uMsxQntre.lesautreft; 
les intestins ^talent distendus de mani^re k rendre Tadomen ba- 
lonu6; da place en place, ils ^talent d'une couleur nojrdtre et 
presque sphacelus; les taiches se voyaiept m£me k Tint^rieur. Le 
foie^ la rate et les reins nepr^seutaient Aucune alteration. 

L'estomacy d6capacite a peu pr^.s^ ordinaire 9 -^tait d'un violet 
ttoirdtre; ses parois ^talent fortement ^paissies, endurcies et pe- 
santes; en incisant les membranes , on trouva la tunique interne 
pliss^e j rugueuse , parsem^e de raies noirdtres sur un fond brun 
fonc^. Ces raies suivaient les plis ordinaires de la membrane 
muqueuse, et ^taient form^es par du sang ^panch^, durci et ren- 
ferm^ entre les lames les plus sup^rieures de cette membrane 
qui etail trois ou quatre fois plus ^paisse que dans P^tat ordi- 

• ♦ » • • • • 

naire* 

Les autres membranes ne paraissaient pas participer k 1 'in- 
flammation 9 si ce n'est par la couleur. L'inflammation s'arr^tait 
au pylore^ le commencement de Tintestin duodenum c^tait par- 
faitement sain ; Tinterieur du jejunum ^tait phlogos^ dans T^ten- 
-due de cinq^ k six pouces. 

L'oesopbage 5 un peu rouge, un peu i^paissi m^me, avait quel- 
ques vaisseaux.variqueux; cependant il paraissait que cette 1^- 
gdre inflanunation n'avait point de rapport avec celle de Testomac. 

'...•■ 
* vN'* 3. ^^ Gastrite chroniqUe avec dilatations des pais- 

' ^ seaux de Vestomac. 

Meton (Jean)) dg^ de vingt- quatre ans, bijoutier^ dhine 
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constrtotion tr^s-faible, fut malade pendant presqne' tont le 

temps 4a »on ^xisteqce ^ 4epuis VAge de six ans et k la suite 

d'i^ne.s^ign|§e, il fqt. sujet k 4es vomissemens de sang; ODirdtre 

m^M .^dj&s. ip^ti^rjB^ extr^«ment f^tides dont quelqvie^* lines 

furent prices, pour.du pus. Ces h^mat^m^ses ne Temp^^ch^fent 

pas cepend^^i de se 'f^^re militaire. En gS, il-jre^iit plvwieuFs 

coups de;CfOsse;;de Jfusii sur la region ;^pigasli:ique.; les voinis* 

spmens .qui jnsqfl'a^qrs furent j raod^r^s., devinrent^ apr^s cet 

6v^ii^^|^^,pluSj£r^queiise^plus forts. Ajant obteau son cang^ 

il se flpfcari4p,ei^^|;ew»inal an 7, k,.\me femme trts-forle et bien 

consU(u^e;i ji^.ppf |de .c.9 p);iriage un^ : enfant d^licat et toujours 

malade^ iQAjijn^ijqur^.^y ant sop entree h Thospice, Mellon ^prouya^ 

qqe,3jfip^5iJ.^^^pbpWgieiacconipagn<6e de frisson et d-unegrande 

dpnlexp* dansjil'p^tpiflfiq,; l^es yofn^issj^mens devinreht plus :fr6- 

quens et .yiqlens-y,,.. .. ^ .,, * o. ., .. . ! 

AdKiis.^ la ciinique le .;25..iloT^al,ajn:.8j j(l offralt T^tat sui- 
vant : ' . . / 

G^plialalgie assez forte, ^pigaslralgie ; vomissemens d'un sang 
noir4tro, m«l4. A 4>ja1?*^, IpiVV.^es . d'UW odeur. insupportable , 
tout le corps exhalait uj9^^\^(^c.,^^U^i|icnt f^tide, qu'il ^tait 
impossible de soutenir long - temps sa presence ; toux tr^s-* 
fatigaK»t€^:ifPPit9$ifikqr^B^^Qil; par. 1^. .percussion un. son mat dans 
diff4i!en9 p^iiits |; ip9jalfi faiblot ^t, frequent » . hab|ti^;4Q da corps 
p4te,.vi»agQ.d^comp.Q9^,acc^blemQnt extr^n;ie^J<^<5jiiUf5f iotell^c-, 
t)iell^s.iqoab^ren«eB.</n/l £te t'li/iWr. Mule, ipq^.^iimf:':M.(^^ ^ 
neuf bevrQftdu soir.. : ;... : ;,..,: . .f ^ 



»J t • w \. ^ * kl 



■]♦••'• '•••'., " ) •• .-b%fj»rkD<A*v • ■;*;..;. .;" 1 



• •'iitrT'OP'siE. '» 



».» * I '« » '• »/ ►" '. ^ • ... I -I • ■; *i :. » 



. Dians ila-poUrine, le [KMimon. ga.u<>be (ilaftpev pr^pitatit^ le 
dr(>it 4^ yj$t^i|;*|u:^]^ip^nt ; W^}^ lou9 deux ^taiei^t pesaos et gar-* 
6^8 4erMW.<<H>Pi)3^ on les trouve cliez les inalades qui ont suc^, 
cop:>b^.-4>'des|p6rippeuinomes. En les .incisant.et les.e^l^priaiant , 
il ne sprtait qu'ui^ mati^e purulo-sanguine ^ .$ap3 que cepen- 

dantil y^ie^nt defojer. purulent; . •. . • 

L'e8tp]xi^9.,^iti,tri^s^-diiatd„et.ii']'ext6fieui: sjljop^^de rides. 
auxq^^le3 co^respppdaient mutant de vaisseaux sanguins dilates \. 
k sa face sup^rieure et externe , k la partie .qui xorresp9nd aa 
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petit lobe' du foie et aii dt^j^ragnie , on remarqui»t me plaque 
d'lin roug;e viotet d^etiviron quatre pouces de long; gar huit 
lignes- de kirge ; ce yiscfere ayaut 6t€ ouvert , sa fece post^rieure 
et intMeure pt^sentait comme une large plaque ronde phlos;o8(ie 
qui ne r^pondait pas a la tache observ^e ^ Pext^rieur ;- mais ce 
qnll yavait de pins remarquable, outre la dilatation ebmid^rable 
de cet oi^an&i c^^tait P^tat variqueux des nombrenx'vateseatix 
dont n 6tait parsem^ sur-tout k ga face interne , et qni , k la' 
meindre ^gratignure faite avec la pointe du scalpel, foumissaient 
une assez grande quantity de sang» pour faire Vdir que 1^ vb- 
missemens qui avaient eu lieu pendant Yotite la irte de ce mal- 
heureux' feune homme. n'avaient pas Un^' aiitre ^oVirce que 
cette sfnguli^re affection morbifique de'l'el£itbihal6. It est i croire 
que la presence des alrniens^, J)ar la sreute Irrftation^iju^elle ^ro- 
duit ordinairement 1 suOisait pour ouvrir ces' Vaissi^aiil vari- 
queux, lbi*8qu% ^faient'suffisanitn^n 14*6111^119,' et caUBanft fes 
vomissemens de sang. 
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Linard (Loui8^,&g6d6 so{xante«-six aiis, commitoidnnaire) define 
fovte constiltttion y mais un pen aflbiiblie par diflnSrwt^sr m^ia- 
dies, prit par' ilHadvertahee , kf i»6 pravriaf ai»< i5, vers les dit 
faeures du^'aiin'',^ une ciitker^e -environ. dWd'eifiti^e. Tout 
k coup il ^prouva dans la bouche et dans Ic pharjnx^ ha sen* 
timent de chaleur et d'^rosioti insupportable , lequel se faisait 
ressentir le long da PoBsophage jusqu'^ I'estotnac. Le malade 
Ueureusement Venait de id^jetkner. A'pefkle te C^ilflili^e it^i^ 
dans restomac,'qull excita fortement la eOntraetidn de teti^ 
c^rd; et par :du]te retpuMon des alimenff. Ce yomissement ^tait 
heureux, mats il ne calma point les donleurs 9a pharynx etde 
roe^uphag^e ; cepe^drnt le ntaladis but emrilt>n tme piM6 de 
iait que Pestomac rejeta sur-le-champ, Ce lait iitalt d^&cafll^; 
cependant les accidens ne diminuaient point d'hiteniit^; un 
sentiment de niafafse , des naus^es fMquentes annonc^letot Tagi-* 
tatiott de reslbitiab^ Le malade se rendit le jour nnfimol^ l*hos« 
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pice de li ChkAVt I it^ 9an ^a^Ct^e , vomisgemens k dhrerses re- 
pfU«s de malfertSS'bille^^es f sentimentde constrictron k la gorge 
devenu plus g^nante, sputation fr^queute cauaie par Texci- 
tation des follioyles maqueux de la bouche et du pharynx, cha- 
leur bHklante dans ces parties le long de roesophage, point de 
dooleurli restoiiiac,iiiais seulement un peu d*ardeur dans ia r^-^ 
gioni de ce visefere ; Insoomie dans la nuit. 
Le lendemain 27, le malade ^tait dans P^taf suivant : 
Apparence g^n^rale de sant^; face pleine, Ir^^color^e^ un 
peu br^latUe au '.touicheri;.cof^if^|if}Uj^i(r» Kg^r^mf^nt iitiect^s , 
nulle ceplial^lgie^Japgue l^^^^^|iu^t j>laiich4tre9la mepabfiane 
qui la recoiiyre paraissait coixi^^ ^ranul^e et lur p^u rude^ 
sans cependant ^tre a^che> .cbalew.^^Vvtp^e^JiicJ^oi^he Mr')H>iH 
au palai9 et au pbaiynx , i^^isa^xr^nv^^l^ide: la ^pfg^i difiicull^ d$ 
1^ d|^lutitipn j^.}^ .palate. $t rarrl^CfbiiuQliQ ^(^ient I^gj^rem^nt 
pfalogQs^s;^.u[p p^u de ctialeur sue le jUmg ^V^csepfaage, iiuti* 
dpuleur .^pigfistri[que|, esj^mtion fr^quente et aboudante d^Mti 
mucus ^saiiyaire., yisqueux.; abdomen.uiv pen tciidar mai^ sans 
(luret^ ui douleur ; urines facil^s j^ aboQdanlea ; respiratiaa ^ 
pouls et chaleur dans. T^to^t naturel. TUfine xU iir^ aeee Hr^fi 

Jourq^e as^iej; bonne, n)^me-cbaIaur.da»B j^a beucbe, j&dmi 
constrictioa ^"1^ gorge, m.^me.^oMl^ur .i rei^lomac, une selio; 
daiis lei , ^uit., figitatioq , anxi^t^ g4^^l^ r iilspiBaue , cbaieur 
et fiifvre. 

Le aS, chaleur et constriction de rarri^rerbouche » crachenii^nt 
ft^Si^ekitf et abondant, naus^es lorsque rexpuitioa ^ait diili- 
€&eil'tttbiU3Ss Slbuloureux ^u toucher 9 abdomen un peu tendi^i 
^'M^smble iati 'toucher ;p6ul8 peu fr^queot, un^ selle ; inline 

''files iMd \^n suivant, ie makde ^tait bien ; i( n'^prouvait 
plus qti^tin 'cliatouiil6ih^nl'^ la gorge, ircrachait toujours abon^ 

damment. 

» ... ' , » . • • , 

"iSi a mesrid'or, dbiilieut seurde^iajioilrine; dii resle, m^me 

4»at. ■■■ ■ ' • ■■■■■'■'"■ •■■• ' ' ■•""■'■■ ; . ■■ 

• Le SV «n peii de douleur k Tepigju^tre, ^ruct^tioifs fr^quenlcs 
augmentaiit'les d^ot^ui'S de l^^pigastre ; m6me regime. 
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L9S {ottfs sulvans^ encore quplques doijAiUit'&iiiil t'<Sgioii i^ 
gastrlque; da reste, ^tat aasez sataCaisaBt; te soir f4^rtafuer 

Gu^rison le i4 messidor an i5. 






N° 5. — (M/Ratiieau.) ' 

A dolore vehemcmi partinm '«rci rcntreincxTrcTnaram 'iTrigdi, malnni. 

. Hjpp., -<^Prt. 5, »cct. 7. 
■ ' . * * . ' t .. » * 

Bradel (Antoine-toms^FhiW^oIs), kgi de vingl-iin ans, 
relieur, d'un temp^raihen^'bil^wo^snervtiai', d'une constitution 
d^licate^ r^dlut le g hiafe Wio d'atteriter'S ses jours. II alia 
acfaeter une once rf^catt firf^i^ &ont lei rettetirs 86 servent, il 
en ayala trois gorg^es, In^Ss il n^ piit ^Ilcr plu^ Itoin; le i^rre 
lui tomba des nfkain!); if fut sUr-le -champ en proie k tous 
__ ^ ^ . 'eirpolsonnement; Jl ^rirvint des douleurs 

d*e8totnactr^»-violente9 arec hoqufettr/sentknentd^erosidn el 
de chaleurbrtllArite datts' Wilt le Meti dfe l^^'j^ha^^^^^ 
froidi8j;emeiht des ^itr^iriit^^, nans^es et vonitsscimeh^Yces Vo- 
inissemenR et cesnaus^esf fufent fkvorises par' line 'fres-grand^ 
quautM d'eauti^de qii*on lui 'fit prendre. Gondifit^i'la G^^it^ 
le m^ime joury sufr le soir ob tui fit prendre tm^ grhnSk^Uan- 
tiU,de hoissons adoudsi^Antes 6muisionh6es;6hiiit pr^'scriVit' 
une potion antispasmb'di^jue tfii caima les syinpl6mes,. va^a& 
sans provoquer le sommeil. 

£ntr6 h la clfnic^ue le 1 o mars 1 8 1 o , il pr^^p^l;^ !9r°}ff$4ttW 
Buivans : dans rint^rievr de^a .i^i^cj^e^ iV 
salt atlaqu^e; Tdpiderme (^tait^enlev^ .dans/^<^p.,i0^^e||U ^ 
base; sur les bords il s*obsenrait encore , mais il ^tait e^fifpft,;^, 
ment d^sorganis6, pr^sLcnt^it i^e.^^intf j'auoj^fv^^* et^.iiDSO^it 
une espfece d'escarre pr^te ^ se detacher. Len^«^ade^f^j>laigiiait 
d'un sentiment d'^rosion , dc chaleur le long de r<B^o|i|li^g^;, 
mais ce sentiment ^tait l;^ger ; la douleur &, lai^ioja. 6|;i9gas- 
trique ^tait aussi trfes-l^g^re et n'augmentait pas sensiblement 
pap le toucher. II n'y avait plus.^'envie.defyoniii- , de, h^quct;. 
seulement le malade ^tait dans uue consternation prc^ondQ pro:* 
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dtiite. pien* lie danger qu'U avail count Le pouk ^tait triqaent^ 
un peu dur ; les dejections ^taient nuUes. Petit4aU idutc*l 
tisane de'liii^uio. ,• unyargarisme adoHcissoM , deux hauU. 
Pendtat 'les deux on ^ois pre«n;ier8 joursde son entree, il 
^prouva encore quelques symptdmes du c(A^ du bas-ventrevt 
de l^<)Mdphage; mais'tous ces symptdmes diflrparurent -bient^ k 
Taide der nvoyens ImAicfi}^ : les sellesqui ^taienttete^vares «e 
r^tablirent comme dans T^tat naturel, et le malade sortit de 
rhospice le ao mars apr^s dix jours de traitenient sans ^prouver 
aucun des aosldAB{i l-dsuitdnt d'un eknpoi^a^Pineinient Ji^fsr* . i 

• ' • ''•'^'='-^^'' •-'^'JST' 6. - (M. OuTrard.) " ' •.•'•' 

QaibnsramqiTie maiumusatdpy adest in fe|)ril>a8 circ^ ventriculi^in , car,^ift- 
^ue.morsaSy malum. ^ , 

Hipp. , j4ph, 65. 

,FierriA,4o£cjde t^te ans, d'un temp^rai^ent bilfeuXy.coq^ 
dainj}^\))ai; 1^ police k^ quitter Paris, prit,. te 20. f^^ritu* .18999 
24 grains d*opium brut qui y n'ayant produit aucun effet^ furent 
remplac^sjle ai', par une dose ind^termin^e d'acide nitrique (il 
J:<(P aivf^t pour douzf; spps) ; le poison, ne^^rda pA^:k feiire seotir 
ses funestes efifets* t<e malade , en proie aux plus cruelles dou-; 
leursy.resta la jourD^.e dii.22 renferm^ ckez.lui9.et en\elopp^ 
dan« son. lit- .. j . . . 

Le a3, il fut apport^ii Tb^pital Beaujon, pr^sentant les- sytnp^ 
t6mes suivana : tronc fl^chi en avant^ dtat d^angbisse' et de 
«ouffrances5 traits- du visage. alt^r4§s, face d^color^ey poinmeites 
l^g^rement violac^es, yeuxenFonc^s^ pupilles ^esserriSes^ langue 
etl^vres jaunes, douleurs br^lantes dans toute la longueur du 
oanal digestif 9 mais plusVitVed^ la.«gorge et k T^pigastre; vomisse^ 
mens coatinuels demati^res bilieubes m^l^esde sang; r^traetion 
et depression de TabdomeB. Le premier jour,- plusieurs'selles co- 
pieuses teip^Si. da > sang.; > aphonic , respiration courte etg^n'^ee; 
pouls petit,: frequent et> concentre, extremifes frbides, finite* 
intellectueUeaiint^Kes; parfuis mouvemens oonvulaifik i<ru«* 
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qui 6tatt plus rouge et plus tendue , boucliQ n^uuvaiM , laog;u« 
blj^DchAire 5 pouls petit et lent , une 8fUe«, ., 

Joum^e assez calme ; le^ soir^ gonflemeuf et doOleur deia 
face dimitau^ y pouls naturel. > . 

Le 5o , peu de sommeil , diminution pld§ "marquee de Fa dou- 

leuf 6p]ga8ti*i([^e , fece pr^sque retenue k son '^t-natttvel , mai» 

la commissure droite ^ait toujours un peu rekv^e ; langae nette, 

pouls^et^'cfaaleur naturels, graade faitbledse) d^ir^dts^'allmens. 

' " * • 

Deux siupe9,-6duiHon. ' ■ 

Le. soir, m^ihe ^tat: le toalade disaU ^prouver des douletirs, 
comme par sacades, vers lapartie postdrieure de la t6te , etqiiel- 
qu^fois dans les membres. • 

Le ii .9 le mieux se conOrmait de plus en plus ; . expuition 

fr6guente d*un liquide,aqueux qu'jl ^isait avoir la oi^me.saveur 

que }e poison qu^il avait pris ; boiiche un peu pdteuse. TroU 

soufies ^6ouiUon^Xe8o\r.y rich de particuHer' 

- Le 1" Janvier , 'm^me ^tat. 

Le a^ peu de sommeil 9 augnientafipn du mal de gorge avec 
prurit,! toujours \ih peu i^e douleur k rpcciput,' bon 'app^tit. 

'jif^i^}f9.,nm A^yWrt>fi4»^i/V«i?.?.elle.>, urines f^Uesetja^^f 

"^vLe^Gi^^.f^vefliioL^jui^aut^ seniiment d^alnietiur k la gorge rdu. 
reiSkelMm app^tit:; pouls. et ^tat natutels , .expuitiop xuoias fr4^. 

>Le soirV malaise. assei: piKmQDc^;:danale coura$it de la jpurn^- 
a^g]iieiitat!o«^ 4« Ja ^auleuc de rdo^>»t y |^er £ri8$Qti4 ; . - , , 

Le 4 9 un peu de sommeil , augmentation du mal de gorge et,> 
du'pruiit qui liVe(n»p4gP9it ^lin peu de!toi)% ^<^» d'a{qp^"» 
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bouiiheruop^'moinsip^t^use. P^t<ut;e* . . /• . 

Le soir , lassitude dans les membres^. plusu d^.,malaifQ,et d'in-. 
quI^tjCides que dans les jours'pn^q^dens; pouls un peu fr^qqent. 
: Le>5i9 sommeil: ioterrompu, douleur occipitale tr^s-propqncde. 
Le malade disait ressentir, de chaque c6t^ dela gorge 9 une sprtQ. 
de picotement '<et.d*ardcivr qui se prppag^aient' vers Testomac; 
mpijasdVipp^tit quejes {ours pr^c^dens. Q^si^^i nhf^^nnp t, M^" 

Le 6 y cinq h six selles assez abondantes , douleur occipital^ 
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plus vive^augmentationdela ch&leur de la peau, imaginatioQ da 
malade troubl^e par la Crainte de se ressentir toute sa vie de^ 
suites de son accident. Tisane de patience, gargarisme adou^ 
cissant. 

Du 7 au 10 inclusivement 9 tou jours ih^me ^tat k peu de 
chose pr^s. 

Da 12 au So, un peu de doiileur occipitale 9 picotementet 
d^mangeaison h la gorge j ^pigastre conservant encore un peu 
de sensibility quand on le pressait; du reste, app^tit assez bon, 
les fonctions se faisaieht blen , sommeil quelquefois interronipu 
pardes r^veils en'sursaut, pouls*et chaleur naturels. Inf, amire. 

Le a :fiSvrier , conyalescence. 

Le 11, apozhme chicoracd nitri, tisane wmm. , ffois fois. 

Le 1 2 9 assez bien le matin. 

Gu^rison le i5. 

N* 8. — GcCstrlte prbduite par Vempoisonnement auec le 
sublimi corrosif. — ( M. Tacheron. ) 

Constant (Eugenie) 9 veuve Nonne 9 d^6e de vingt-sept ans, 
Id^une forte constitution, d'un temperament lympbatico - san- 
ptia 9 sujette de ^ temps k autre k de rares et lagers ^coule- 
oiens qui augment^rent il y a trois mois, se d^termina k faire 
^sage de la liqueur de Wan^Stuieten, qu'elle apprit ^tre le sp^- 
idfique le plusstllir centre la maladie dont elle se croyait attaqu^e* 
tHe se procura secr^tenaent une bouteille de cette liqueur, e% 
Uiesurant son efiicacit^ sur la .quantity, elle ne se I'^pargna pas; 
elle en prit , sans autre v^hicule qu'un peu d'eau, deux ou trois 
cuiiler^es chaque jour, et peut-^tre davantage, sans prendre la 
^r^caation de temp^rer la causticity de ce dangereux nx^dica- 
ment par des boissons mucilagincuses et adoucissantes. Apr^s 
trois jours de Tusage de cette liqueur, elle G0inmen9a k dprouver 
des coliques dont elle tie soup^oana pas la cause ; quoique ces 
accideus augmentdssent pardegres9 ellen'en oontinua pas moins 
Tusage ^usqu'k ce que la bouteille fut enti^rement .vide ; les 
<^Iiqaes devinrent d&s -lors insupportables , il survint une 
<Uarrh6el>HUante) avec ardeur tr^s*vive dans tout le tube intes- 



4ifai9l » sentiment de constirictloa dans le phafyn^:^ gvande dilS- 
;CUlt^ ^aim la deglutition , d^godt total pour ie3 alimens, Testomac 
no put pas mtoia supporter les boissons quoique prises en petite 
quantity , naus^es, bouche cbntinuellement remplie d^eaufade, 
-acide 9 sal^e , am^re -et naus^abpnde ; soif modento ,, langue hu- 
mide et l^g^rement blanche ^ region ^pigastrlque tr^g-doulou- 
rewe, coliques fr^quentes et tr^^^vives, d^ieetions liquides, 
Jbhklantea et ii^tides. Les fonctions de la veasie n*^ouvaient 
aucun d^aQgement; peau s^cbe, nais d*une temperature peu 
.^ev^e quand il nyavait pas de fi&vre ; vives douleurs dans les 
lalons-; pools faible et frequent, prostration des forces d^jk tr^S' 
considerable , voix faible et presque eteinte » teucorrhee peu 
abondanle; cessation de la menstruation depuis les troismoU qui 
suivirent Tusage de la liqueur, soipmeil agite, presque nul et 
trouble par des rdves effrayans, tel etait retat deplorably oil se 
trouvait cette jeune femme loraqu'elle entra k I'hospice dfnique, 
le 26octobre 1819. II parattrait qu*un traitement mal ordonn^ 
aggrava la maladie ; on prit les symptdmes qu'elle eprouvait 
pour une inQanunation spasmodique de restomac, et on la 
tralla en consequence. Infusion de fUurs pectora4e$ iduk 
avec U sirop dc guUnauve , eau deriz et dt gemm, dduiC) 
juiep, deux demii4avem. avec ta gradne de tin et de M | 
ds pavot. 

JLe 389 devoiement moins abondant que les Jours precedent; 
^Ue ne pouvait rien prendi^ qu*eUe n^eprocnrdt de$ nauseet et 
par suite des vooiissemens ; fiedblesse toajours estr^me 9 de temps 
-en temps defaillance , pouls petit et acceiere f hoquets assez fr^ 
quens* 

Lesg, m^me etat. 

Le 5o , vidente cephalalgie , pouls frequent et irregulier, loif 
brCUante , frequentes enyies de TOmir apr^ avoir pris ttn peu 
de bopitlon , ooliques plus Tives, deux selles liquides^ quelquc 
repos dans la nuit ^ parfois r^ves effrayans. 

Le 1" novembre 9 leger epistaxis qui calma un peu la douieor 
de I6te, selles toujours^ frequentes, ikiuideset fetidesj daosla 
nuit y insomnie et grande agitation , soif tefea^vive. 

he a f diminution des coliques , mais chalejur me jet briUafl^ 
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dans la poilrim , c^pbalalgie trds^-TlTey douleui^ trte-aiguSs qoe 
la malade rajpportalt aux falona, fr^quenlea syncopea^^poula petit^ 
faible et s^gttUer , peau chaiide et a^che* B4c0€^ian bt , eau (U 
riz ffomm. iduic* , deux demi-Hfiv. et nare^. , thiriaq, demi^ 
gro8 ie s&ir^ 

Le 5 , m^me ^tat et m^mes 8ympt)6me8 , nuit agit^e, douteitr^ 
de r^igastre un peu dimimi^es ainsi que ceHes qu*elle rappcw- 
tait aux talons; syncopes plus fr^quentes 5 hoquets de plus en 
plus fr^uens ; censtriction de la gorge plus grande ; lorsque lea 
douleurs ^pigastriques diminuaient le koquet devenait plus fir^ 
qnent, le coma plus pronone^; pouls toujours tr6s-faible et 
frequent , peau s^che , anxi^^ continnelle , crampes tr^-dou- 
loureuses dans les extrdmMs et qui se renouvtiaient son vent. 

Le 9, coliques tr^s- vivos et continuelles 9 ventre tr^s-doulou* 
reux k la moindre pression ; on mit la malade dans un bain; elle 
s'y trouva assez bien. 

Le jour suivant m^me ^tat^ hoquet de plus en plus frequent , 
fi^vre lente, pommettes toujouirs color^es, face alt^r^e 9 voix 
^teinte, difficult^ extreme de respirer, nuits plus mauvaises que 
ies jours pr^c^dens. 

Dans la journ^e du i5, plus de calme, mais faiblesse extreme ^ 
assoupissement comateux. 

Les 16 et 17, acc^s de fi^vre pr^c^d^s de tremblement et 
de frissons, douleurs plus vivos dans la region ^pigastrique 9 
vomituritions de mati^re liquide et blanch^tre d^posant un 
sMiment qui, au toucher, semblait ^tre des portions de mem- 
brane muqueuse. 

Le 18, les aelles et les urines furent suspendues, faiblesse 
toujours extreme » pouls presque Imperceptible , douleurs hor- 
ribles f soif inexiinguible, face gripp^e , livide. 

Mort a quatre heures du soir. 

▲ VTOPSIE. 

Le poumon droit 6tait danS son ^tat natural ; le gauche 
offrait des tubercules dont plusteurs 6taient en suppuration 
dans toute T^ndue de son lobe supirieur. . 11 . y avait des 
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ulcerations gurries autour des amygdales. La membrane mU" 
queuse de Tcesophage, vers la fin du liers sap^rienr de ce con- 
duit, avait une teinte jaun^tre qui se prolongeait dansrint^- 
rieur de i'estomac ; un fluide tiioirdtre distendait ce dernier 
viftC^e dont i'orifice pylorique 6tait entour^e de rides nom- 
breuses , ct pr^sentait un conunencement d'^paississement dans 
toute r^tendue de i'intestin gr^le, sur-tout vers son tiers moyeo ; 
on observait des taches gris^tres et un assea; grand nombre d*ul- 
c^rations' plac^es eutre les valvules conniventes. Le sommet de 
QeUes<-ci ^tait telnt en jaune presque par-tout. 

La membrane muqueuse de Testomac et celle de rintestin 
gr^le etjut ramoUie et pulpeuse. Au niveau des ulcerations le 
peritoine^resentait des taches noires. 

N* 9. — Gastrile prqduite par Vempoiaonnement avec la 

noix poniique. 

Osmiwy, (Marie) dg^e de vingt-sept ans, raattresse de mu- 
sique, d'un temperament lymphatico-sanguin, d'uneassez forte 
constitution, r^solut, c^ la suite de violens chagrins que lui faisait 
eprouver son mari, de s'empoisonner; en consequence, lea 
fevrier i8ai , elle alia chez un pharmacien lui demander pour 
trois sols (un gros environ ) de poison , sous pretexte de faire 
mourir les rats; elle prit eette quantite de poison dans un 
verre de vin rouge; cette substance etait d'un jaune grisdtre 
ressemblant assez bien k du son de froment; elle ne put se dis- 
soudre dans le vin, et avait une saveur am^re. 

Un quart-d^heure apr^s Tingestion de ce poison il se mani- 
festadu malaise, avec gene, pesanteur, chaleur dans Testomac, 
dans la bouche, et le pharynx, sentiment douloureux de lassi- 
tude dans les membres avec brisement, mouvemens convulsifs^ 
roideur principalement >aux genoux; la marche devint chan* 
celante; bientdt une roideur tetanique s'empara deT tout sou 
corps, le tronc et la tete etaient renverses en arri^re, les ma- 
choires fortement serrees Tune contre i'autre^ les avant-bras 
flechis et portes sur la poitrine, les jambes fortement etendues 
et leg pieds porte^ en dedans; les iacuUes intellectuelles furent 
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troubli^es. . Du iait donii6 en abondanqe provbqua de nom- 
breux vomissemens de mati^res alimenlaii^eB 6t pi^bablement 
le poison. 

Transport^e k la clinique Interne le m^me lour, k trois heures 
et demie , elle ofTrait les symptdmes suivans : ^tat t^tanique » 
mouvemen& convulsifi , oris el pleura, fonctions intellectuelles 
un peu trouble, joiies et pommettes color^es, gencives rouges, 
laDgue enflamm^e et un peu contract^e, soif ardente, seuti* 
ment de constriction dans le pharynx, dpigastralgie, abdomen 
douloureux, pouls frequent, peau chaude. Bois> imoL avee 
Chuite, lav. dnuH. et huiieugc, 

LeS, disparition du t^tanos, douleur assez forte dans les mus- 
cles stemo-cl^ido-mastoidien , et dans les adducteurs des cuisses • 
roideur dans les articulations des genoux et des pieds avec dou- 
leurs qui augmentalent quand la malade voulalt remuer les 
membres, fonctions intellectuelles r^tablies , joues et pommettes 
tou jours color^es , gencives rouges, lan^ue encore rouge, enflam« 
m^eet itn peu contract^e, phlogose plus forte au voile du palais, 
soif ardente, deux vomissemens de mati^res alimentaires; ^pi- 
gastraljgiey abdomen tou jours douloureux, ude selle, coliques 
assez violentes, pouls plus souple que dur, k peine frequent. 
Eau de gom. idulc. avec un tiers d'eau de Seltz presque 
froide, (av» dmaL et huHeux. 

N Le 4? dotileor du col persistant ainst que celle des cuisses, 
articulation des membres inf^rieurs libre, face d^un* rouge 
uaturel sans dtre brdlante, phlogose du palait persistant, soif 
pea intense;' huit selles liquides jaundtres, respiration libre, 
pouls petft, souple, peu frequent; perte de la vue pendant deux 
heures, irefrbidissement gdn^ral par quafre fois suivi d*une trans- 
piration assez forte chaqtie fols, somnieil agit6', de (emps en 
temps mouvemens convulsifs. 

Le 5, nuit assez calme, l^g^re douleur k r^piga«ire ei dans 
le ventre, trois 'seHes, peau douce et moite, vue faible. Eau 
de riz aeiduUe avec le strop de viriaigre , dieiscordiurn un 
' demi-qros y riz. !* ' 

Le6,amMio*rati6n ^(ensibt'e' dans tbiis les symptdmes, douleura 
du col et de^cuisses. *'" 

Tome 1". 2a 
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L*incisioii des tt^gumens de la t^te laissa. couler une assez 
grande quantity de sang peu color^. 

J^taC inUrieur, La masse c^r^brale ne remplissait pas to- 
talement la cavity du crdne. La dure-m^re, peu adh^rentea 

J V 

la face interne de Tos , ^tait lilche. et paraissait avoir trop d'^ten- 
due pour toucher dans tousles points au lobe du cerveau. Les 
sinus de cette membrane ^taicpt vides de sang^ sur-tout le Ion- 
gitudinal sup^rieur. On remarquait une infiltration considerable 
* entre I'arachnoide ct la pie-m&re. Ges deux membranes s*en- 
levaient tr^s-facilement de dessus les circon volutions. 

La substance du cerveau ^tait flasmie, infiltree ; ily avaitun 
'peu de s^rosite dans les ventricules du cerveau. On en voyait 
une certain e quantity k la base du crdne. 

La trach^e-art^re, ouverte au dessus du sternum , n'^tait rem- 
plie par aucun liquide. 

La poitrioe , naturellQinent mal conform^Cy ^tait dans T^tat 
suivant : 

Le sternum enlev^ ^ on remarquait k la face postdrJQiKe ou io- 

. teme de cet os. une surface citculaire de T^lendue de. dem 

pouCes^ recouve^t€J ,d'une OQUche purqlqij^i^^. CpltQ . surface r^- 

pandait Gunpoint duppuqaonreoouveiitd," une mati^resemblablc 

Le poumon du cdt6 gauche ^tait, par son.bord post^rieur, 
J, unii^ lapl^vre j| au^moyi^a d'uae.sui^^tanae p^eudo^membra- 
p^use ,' comme puruleute et,.^pai^sQ. l-e. Jb«oird post^rieur du 
poumon ^tait pour ainsi dire fr^ipp^ 4^.gangr6i^e.; le reste de 
sa subt^nce ^tait flasque, avail perdu tout, son ressort,^tla 
plus grande partie de son volume : toute la 'cavi(^J gauche dc 
la pbitrine ^tait remjplie de s^rosit^'bruhe'qni d^posait une ma- 
fi^re comme purulente. Cette s^rosit^ ^vacu^e, on voyait que 
la face interne de la pKtffe'* ^tait ; dans toute son ^tendue » 
alti&r^e et . couverte.;^ )£pius^ paemi^r^f^p, qompie oa le volt a 
. la; 8u^ter.des £(Mrt^^ ^pl^ijir^sips* .« .; ; j 

Le coeur ^tait sain ; sa faee^ int^rieure adh^rait , daas une 
. a^sez grande ^t^Adqpi;,^ )f| pprtip^..d]|^b]:agmatique du p^ri- 
carde. Le^ 09vi^^s du .cdeiif) /^taientyidesde sa,D^» 
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Lc poumon du. c^l^ flroit ^talt sain » quoiqAi'uiii k la plfe'- 
vre par dcs adhdrences tr^s-ancienoes. 

L'abdomen paraissait en tr^s-^bon ^tat. L^estomac avait beau- 
coup d^ampleur ; sa couleur ext^rieure ^tait pdle. La membrane 
iuterne ii*^tait point phlogos^e comnie on le voit quelquefols 
dans des sujets morts empoisonn^s. A peine y remarquait-on 
quelques taches l^g^rement violettes ; en tiraillant les parob 
(le ce visc^re on remarquait qu*elles offraient autant de r^sis-. 
tance qu'elles en pr^sentent ordinairement. Cepeudant dans les 
efforts qu'ou leur avait fait c^prouver j la membrane interne s^f^- 
tait d^chir^e dans deux points ; sans beaucoup d*eff6rts on la 
d^truisait assez facilement avec les ongles. . 

Le duodenum 6tait vide. Les autres intestins gr^les conte- 
uaient un peu de pulpe allmentaire jdundtre , bilieuse. Le 
reste du tube intestinal 6tait en tr^s-bon 6tat. 

Le foie avait conservt^ la couleur naturelle. La y^sicule du 
iicl (itait peu capable ^ et contenait peu de bile jaun&tre , 
^paisse et visqueuse. La rate offrait une couleur assex fonc^e. 

I'apparell urinaire ^tait en tr^s-bon dtat. 

N" II. — Observation sur une jeune filte qui prit inconsi-- 
clirement 70 grains d^ ex trail de jusquiame sans en eprou" 
ver aucune suite fdcheuse. — ( JVI. Villeiieuve. ) - 

Une jeune ouvri^re^ ag^e de dix^neuf ans^ d'un teiKip^rameiit 
lymphatico-sanguin , 6(ait all^e voir , dans les premiers jours de 
Hcptembre 18069 une de ses amies • attaqu^e de phthisic 9 et qui 
faisail usage d'extrait dejuscfuiame {hyosciamus niger ), Deux 
grains de ce medicament procuraient k la malade un sommeil 
qu'elle ne pouvait obtenir autrement. La grande repugnance et 
h diflicuUe qu^elle avait k prendre ces pillules purut singuli^re 
^ sa jeune amte qui en prit^ devant elle 9 trente-cinq de deux 
grains chacune. 

Peu de temps aprfes celle imprudence , il y cut une t^^n^ 
considerable dans la respiration et des vertiges qui oblig^rcnt 
celle qui Tavait commi&e do suspendre son travail. Lq pouls eiait 
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fri^qik^ilt ^'la'cli^leUr atig^meiit^e ; une soif' Vive et pre'sqiie fn^xtia- 
gulble $e faisait ressentif. Elle eiii encore assez de force poui 
des6e^dre un escalier et se rendre chiz elle, oii'dUe pfit'de feau 
siicrte y^kns pfarier de la cahse du mal' qu'etlc '^prouvatt. 11 suf- 
vixit d^s-lorsy n6ii - setrleihent des fourmillemens' dUtis tous les 
niembitis, niais Fa chaleuf dcvint plus intense V sembla' se por- 
ter jJab bouffifes, d*une pafrtie ducotps dkns une atuti*e ; la res- 
piratibn 6tait pliis Hbre, le poulis continuait ^'^tre frequent : de 
H^^hre^ siieurK siie nianifest^rent de temps en tenips ; ' un senti- 
ment de pesanteur avait lieu dans toiites les paliities dti corps et 
d'taft accompagiilS d'lih niaiafse g^n^ral : tdufe liE^'riuit se passa 
dans une insonmie ccmtitiuefle. 

Le matin, la malade n^^prouiait ptu^ qu'ane fatigue ex- 
treme : tout autre symptdme a^ait disparu. Une faim d^vorante 
se faisait ressentir, la malade y satisfit amplement;^ eHe dig^ra 
parfaitement , et cet app^tit^ qui semblait ^tre moi^bifiqiib, cob- 
tin oa^pendantquatre jours. Le lendemaia At cet accident 9 cette 
ouvrl^re Youlut reprendre son travail ; mais le trouble de sa vue 
s'y opposa ; la pupille 6tait effectlvement trbs-dilat^, lespau- 
pi^res presque noires , les traits l^g^rement alt6r^s ; le teint pa- 
raissait un peu jaune , le ventre ^tait libre : un l^ger malaise 
fiubsistait. 

^ a . < t » > 

Le troisi^me jour am'ena une amelioration sensible. La vue 
^tait encore l^g^rement tfoubl^e. 

Le quatrii&me jour , les symptdxnes reprlrent avec plus d'inten- 
sit^ ; le iroid succ^dait k la chaleur : une douleur sourde se ma- 
uiiestait ^T^pigastre ; un grand app^tit ^tait tou jours satisfait 
par de fr^quen$ et copieux repas. Les digestions continu^r«nt k 
kite faCiles. 

Le cinqui^me jour elle . n*avait encore demand^ aucun se- 
cours : son ^.tat, a la v^rit^ , ^tait moins fdcheux que la veille ; 
cepehdaiht ses pareiis firent venir un m^decin ; elle ne lui accusa 
que le trouble de sa vue , la douleur ^pigastriqiie , la c^phalalgie) 
et la difficult^ de la respiration, sans faire connattre la jcause de 
ces $ympt6mes. Le m^decin ordbnna de la tinionade , ies sang- 
sues aiicb pteds qiii procurferent une gran de Evacuation de sang- 
/ Le ntuti^me jour il ne restait plus ^u'unel^g^re c^lialalgie^ 



etia foim ti«^i!eU<u :><.... 

Depuisce temps la sant^ se r^tablit ettHfetement', et la maludts 
B'^rouvft'iiuiHme seato fondbl^^n Tevti^^, el uupela d& g^fae 
dans la^spiiiatiqii.* - 

II est h remarqjaer que les metux d'estomac dpnt/la lija- 
lade se plaignaitj.n'^faient point revenua depuls cette. impfu*. 

dence. 

• ' . * • 

NP i<g; ~ / M. ftroKer. ) 

« La gutrit* dkr<»i>iqi|e'nl^ppmt pc^dqitei «a^c«ieiit<r.qiieJ If algal ;> tXik 

> prclcKle de U;ti|t^me mani^re. LorsquA le4 sau^r&iices"dq lJ«^^()|ftAf) ^p^ 




» u«at s^R etat, ii lui rtftrouTCt loti^' les sjtripftdtiies de I'^tat'ai^^', niais 
acUnl; nni. dcgfc boititoup rnodns conaiderabltt ,r 21 <t^a)4{iia^ tttfec^Ubu^'^t^. 
> LesphenoiB^Bfla vilAux.ea ojGfren|io^9ur5, •>>, . , ... ' ' : - r/ ' ' 

B HAD SAMS > P^J^j- chroft* t'tpm>: H^ pKg^ 3^3. ';.S 






Bhinot (Marie-Marguerite) , ^g^e de vin^t-neuf aus^.o\i,Y)ri^i9 
en perleSy d*un temperament bilioso-sanguin , d'une assez forte 
const! tution^.fut prise^ dans le mots d'aoiit 1B19. d'un6 dbuUur 
Bourde et profoorde h r^pigastre. Peu aprds , d^rahgement daos 
les fonctions dePestomac; pendant la miit i^idigestiqn subite 
aveo vomissemens violens sans iiaus^es^ soulagem^t m6iuen- 
tani6 apr^s ces vomissemens ; peu de jours apr^s , deuxLem/e m-; 
digestion avec les. m^mes ph^nojnfenes. L^g^re douleur^ k Tt^i- 
gast're, app^ti^, fonctions de Testomac s!ex6cutant bien^ de 
temps en temps cependant quelque d^oilt et de I'aoore^e; 
la di^te dtssipait tous ces accidens. 

Au mois d'avdl ^Sso^ nouvelle indigestion et vomlssem^us de 
toiislesalimens; le jour suivant nausi^es contiiii:ieU^&.. £m^ffU€i 
qai ne procura prcsque pas de vomissemens. IHmp pufgff^ifS' 
Evacuations assez abondantes sans soulagement. Douleur avec 
ardeur , pesanteur 4 T^pigastre , soif vive, s^cheresse et empd* 
tenMdt de Ifi houQb&> awv^ni constip^UoQ> qu^bpiefpb rem* 
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gnie du (yras , deux apptieatians de 8ang$u$s h i'&pi^mn 
aoos so^Iagemeot marq«£. 

, Le { ^iodij la maladei, 9^ «eiitan|p]u8 ms\ > consulta uam^- 
decin qiii ordonna unt saignie du bras, iafkf* :de tiUeulst^' 
gime alimentaire assez inexact. 

Entree k la clinique le 1*' septembre , elle pr^sentait T^tat 
suiyant : teint p^Ie, Ifevres d^color^es, peau birune et terreuse , 
amaigrissement considerable 9 douleur constante au creXix de 
Testomao avec senfinient de cb^eur, de pesanteur et d^engour- 
dissement , pression douloureuse, repos absolu nuisible, exercice 
trop TioleiHt insupportable , de temps en temps coliques , selles 
}oarna4i^res^ Taide d6 layemens^ app^tit assez bon, alimens 
n'augmentant pas la douleur ^pigastrique ; langue cbarg^e d'un 
eiiduit blanchdtre, bouche pdteuse ^ douleurs lombaires , pouls 
assez £r^i]\ent mais peu d^velopp^, peau m^diocrement chaudCf 
s^be; abdomen souple, sans douleur; menstruation r^guli^re. 
SaigtUe de 8 onceSs iav* , iiman. v6g6t. , btmUtons. 

Le Zi" soulagement peu marqu^ apr^ la saign^e^ ^pigastralgie 
aussi forte, pouls moin? frequent, soif moder^e, une selle. Bat- 
tement de Paoirlie veutrale assez fort. 

Le 4^ quinze sa/ngsues & Vunus, Pouls plus plein, dihte* 
"Le 5 J soulagement peu marqu^* Nouvetie saigrUe du hra$ (U 
Varices. 

Le 9, un peii de mieux, appetence. 

Le iQ, picotement et douleur ^T^pigastre avec malaise g^- 

Le i5, mieux soutenu, <app6tit plus vif de jour en jour. Inf 
de Cdurr, mieiUe, lav. , troissaupes. 

'Du 10 au 24 9 confirmation du mieux^ teint toujours le 
m^me. 

L6 25, inf. de chic, sauvage, extrait de geniivre. L^ger 
engourdissement k r^pigastre. 
• Le ag, convalescence. 

REFtEXJONS, 

' Le diagnostic port^ dan^ cette- afFectioa nous parait jusfe^ 
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car on ne saurait admettre , dana ie cas doht i\ s^dgit ^ tme 
dottlear purement nerveuse , puisque nous observons de H 
fi^vre , et qu'U n'y a poiiat de ph^nomi^nes nerreux , de sen^-* 
sations bizares, de douleurset de maax imaginairesconime 
cbez les ' bypoc<»idriaqiies« 

L'amaigrissement de la malade, quoique sensible , n'c^tait 
point en rapport avec la longae persistance de la maladie* Le 
derangement des fonctions digestives n'etait pas assez marque 
pour nous autoriser k supposer I'exis^tence d'un squirre de 
I'estomac , et d'ailleurs on ne trouve ici ni rapports nidoreux 
ou gazeux, ni tumeur^ ni vomissemens de matieres brunlities , 
enfin aucun des signes du squirre. 

En se rappelant la manl^re dont cette maladie a debute , 
les d^rangemens dans les fonctions digestives , sa longue per- 
sistance avec des exacerbations et des remit tences alternatives; 
en consid^rant les sensations diverses que la malade rapportalt 
a la region de I'^pigastre , sur-tout Ic sentiment de g^ne et 
d'ardeur qu'elley a constamment ^prouv^, et Tamaigrissement 
progressif de tout son corps ^ bien que Tapp^tit se soit toujours 
assez conserve, il n'y aura, nous le pensons, aucune difficulte 
a reconnaitre ici une de ces affections si bien d^rites par 
M. Broussais , dans son Traiid des Phlegmaaies chroniqucs , 
sous le nom de Gaatriie chronique. 

Nouscroyons que cette phlegmasie n'occupait probablemeiit 
qu'une partie de I'organe. eloign^e du pylore \ par cette 
supposition 9, qui noua parait asse^ vraisemblaUe , nous expli- 
querions assez bien la facility ayeclaquelle la digestion s'op^rait 
chez cette fiUe y et 1^ pen de dduleur qu'occasionhait la pre- 
tence des alim<»is« On concevra alors facilement pourquoi 
cetle malade se trouvafit soulag^e lorsqu'elle avait pris un verre 
de cassis ou d^auire cordial semblable, et pourquoi cd 
soulagement n'etait que momentan^ , puisque le mal i*e venal t 
plus fort qu'auparavant quelques heures japr^. 

II ne sera pas plus difficile de se rehdre compfe du peu 
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da Auce^ qu'ont eu chez' elle le$ flaigne^ l^teks el g^draks 
qii'ou lui avait failes ^vant stoa entrde : il ^uffirar de se rapf^ler 
qu'elle u'aTait jamais lo^ssi d^ iilangei*&*30il'agp4tii| et pro»- 
bablement ded alialeiis mal cboisia*' 

Dans le traitement d* une maladie aiis^ ^^^9 Id regime est 
la cliosela plasr impopttmte ; dear adinienys loiu^dv, it difficile 
digestion^ atlgmentent I'itTitsttioni; au ooiitraiue', d^sr aliidem 
dc^ndd-en tres-pfetite qaatlttt^^ panhi le& fariaetir , tek qae 
Ih fitrifie de pornmt de terP^ a've^ k Idit , la aeiHouille , k 
¥ermioeUe^ coklYiiBiiiient fdasr paMieulidi^ineiit , quattd'toute- 
t(^ la maladid esf amv^e^ sa t^rmiifaisen; car, dans le cas 
oppos^, la di^teabsolueestdelapitiSistiridte ildeefi&tt^. 

Le diagnostic se trouye encore confirm^ par les mauvau 
effets de tous les stimulans, soit alimentaires , soit mddicamen- 
teux ; lea purgatijs ou les dmetiques doivent etre bannis 
du traitement de ces sortes de maladies ^ ils ne peuvent en 
g^n^ral que les aggraver* 

V 1^. -^ Engorgement des pnrckin dc Veitomacy ndttr du 

aodok — - (M, AusSiant.) 

Sylvestre (Marie-Frap^d^) , Ag^ de ()uai'^nti5-8e)^t' dn^, pcwr- 
tetir d*eaU de pi-^ssidil ^- ^f otrva it quatante-^ix Aia; k ht stiite 
de In ^U]^t>^66^<'>> ^^ 1^ mettsV^uatii)!!^ une dJio^iniktibn d'taibea- 
point; sept mofa dpr^s nne donfeatf edi^^- «t vidleate se fit 
senfir dans la region aftdomiAaiej ddateift# qUe la maladeKippor- 
tait plus particuU^r^ment k la F^ioa 6pigastrique,'stir*tont a 
gauobe. Pendant I'a'ec^s^ le dos, les lombes, Tabdooieii ^laient 
aussi tr^s-douioureux ; rinvaslon ^tait marqiii^e d^abord par un 
founnillement dans T^igastre, puis pat* des piootemens qui au^;- 
mentaient rapidement, jusqu*i une .doulQur presqu'insuppor- 
table que la malade' expdmait par ceile. d'un fer rouge qu*on lui 
aurait appliqu^ sur la portie affective; le coucfaet' sur le cdt6 ^tait 
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dans cet ^tat Impossible; la figure ^tait] d^color^e^ la maigreur 
assez pronbhc^e^ rappdtit faible, les forces considdrablement dl- 
minu^es; its digestions $e faisaient ; 11 n'y avait point de vomis- 
semens; il y avait des selles tous les deux ou troid jours. Get 6tat 
persista ainsi pepdant quatre mols : huit jours avant son entree ^ 
rbospice^ les vomissemens se manifest^rent; ily eut des aigreurs 
continuelles dans les premieres voies^ qui augmentaient sur-lout 
dans r^tat de vacuity de Testomac; le sonuneil se, perdit^ et les 
souffrances devinrent habituelles. 

Entree k la clinique le 16 messidor an 8, cette femme avait la 
figure pdle^ jaune, et d^}k assez amaigrie; la bouche ^tait plut6t 
pdteuse que mauvaise; en palpant le ventre , il ^tait sensible au 
toucher, on rencontrait obscur^ment une tumeur circonscrite 
dans r^pigastre. On prescrivit un rigime adoucissant et antis^ 
pasmodiqtie. 

Le 179 il n'y eut point de vomissemens, 

Le 18, trois vomissemens assez abondans. 

Le 19, Evacuations alvines m^Ees d'une grande quantity do 
glaires; soulagement apr^s cette selle; dans ta nuit, quatri^me 
vomiss^ment. 

Le aoy augmentation de douleurs dans le ventre etles lombes. 

Du ai au 28, envies fr^quentes d« vomir sans vomissement. 

Le a^y diminution de ces naus^es au nioyen d'ukie potion antr- 
fipiasmodiqu^ qu'on avait supprioi^e pendant plusieurs jours. 

Le 1** thermidor, constipation; du reste, aihdlibration dans 
tous les sympldm'es. Petite mddecinede complaisance qui fit uA 
bon effet ; ad lieu de provoquer le vomissement, elle I'Eloigna de 
plus en plus. Sues apSHHfs qui passferent assez bien les premiers 
tours, et mieux les jt)urs ^uivans; app^tit, sommeil, abdomen 
moins douloureux, selies abohdantes ain^i que 16s urines; les 
forces se r^tablirei^t par degrds, la figure devint moins jaune, les 
ycux mbins abattus ; la tumeur abdominale disparnt entiirement. 

Le 14 tliermidor, purgdtif pour la deuxii^me fofs. 

SorHl atsse^^bien r^tablie te i5. 
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N** i4. * — Corps eirangfr dans les poies digestives, — 
(M. Delacour , cUnique de VH6teUDieu,) 

ConMe (Francois), dgi^ de quatre ans sept mois, avala en 
iouant, le 29 novembre 181 a, ^ sept heures du matin, un bouton 
en fer reconvert de cuivre ou d'un alliage avec ce m^tal. Ge bou- 
ton ^tait au moins de la grandeur d^une pi^ce de vingt sous, et 
an peu convexe sur une de ses faces. Aussitdt apr^s l^introduc- 
tion de ce corps Stranger dans les voies allmentaires, Tenfaut se 
plaignit, poussa bientdt des cris, et disait ^pronver une dou- 
leur assez vive dans la r<^gion de I'estomac ; on lui fit prendre en- 
viron une chopine de lait qu*il vomit deux minutes apr^s avec les 
^utres mati^res contenues dans i'estomac 9 except^ le bouton. A 
neuf beuresy deux beures apr^s Taccident, on Fapporta k 
rHdtel-Dieu; il pr^sentait alors I'^tat suivant : 

Face p&le et exprimant le sentiment de la douleur, yetix pleios 
de larmes, t^te tant6t pench^e en avant , tantdt appuy^e de cdtd 
sur i'^paule de la personne qui le portait ; ^pigastre douloureux 
au toucher. A dix heures, on fit prendre de nouveau k cet enfant 
une grande quantity de lait qu*il vomit sans beaucoup d'efforts 
apr^s I'avolr gard^ pendant quelques minutes; apr^s ce vomisse- 
ment, douleurs plus vlves dans lYpigastre, qui for9aient le malade 
it pencher le tronc en avant, et k se serrer le ventre avec les 
mains; il se roidissait, poussait les hauts cris; la figure deviut 
plus pdle et couverte d'une sueur froide ; les l^vres, les.paupi^res 
^taient violettes. Aprfes quatre ou cinq minutes ces accidens di- 
minui^rent, la douleur se fit sentir plus bas; ce qui ported 
croire quails furent d^ermin6s par le corps Stranger k Tinslant 
qu'il franchissait le pylore. La douleur se dissipa peu k peu. A 
une heure, Tenfant mangea oopieusement : d^s-lors cessaiiun 
des douieurSk Uenfant reprit sa gatt^ accoutum^e, et dormit bitu 
la nuit suivante. Le vendredi, k quatre heures de Tapr^sniidi, 
treute-trois heures apr^s avoir aval^ le corps Stranger, ii le reudit 
par Tanus sans douleur. Le bouton, pendant son s^jour dans le 
tube digestif, avait perdu la cpuleur jaune, et pris eelle de Tacicr 
bien poll. 
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N° i5. — Cancer ulcere de Veslonuic* — (MM. Bapuyhxiu 

el Berthoraieu,) 

« 

Michault (Jean-Baptiste) , dg^ de quarante-sept ans, menui- 
sier, d'une constitution faii)le> buvant habituellement de Teau- 
de-vie a jeuu, fut attaint, en Tan sept, dUme dlarrlit^o qui fut 
promptemeht arr^t^e; mais il fut saisi presque aussitdt d'un^c 
douleur permanente dans rhypocondre gauche ^ accompagn^e de 
dejections fr^quentes. Des 4fnoUiens et divers excitans, connus 
sous le nom de fondans, furent appliques sans succ^s sur la par- 
tie douloureuse. Le malade fut obligd de renoncer au trava^il ; il 
pefdit Tapp^tit; fifes dejections devinrent sanguinolentes , pais 
noirdtres; les membres abdominaux furent infiltr4% et le reste du 

' corp9 fut dans nn ^tat d'amaigrissemeot considerable. I 

Dans cet etat , il fut re^u le 4 veudemiaire an 8 ^ la cliniqcue. 
II se plaignait en outre de rapports aigres et fr^quensl La partie 
iiiferleure de la poitrine et supdrieure de Tabdomen formail 4ii 
c6i6 gauche une saillie convete. La douleur locale augmentaft 
par les pressions lexerG^es au dessous du bord cartilaglneux cte la 
troisi^me c6t6 asternale, et sur'-tout sur les. parties, moiled qui 
remplissent les e^paces intercostaiix, depuis la premiere des cdtes 
jusqu'^ la troisi^me. Le' malade tie pou^ait rester couche sur le 
dos, et ne vomissait point. L^habititde de boire Peaa-de-vie, lia 
suppresskm dii devo^ement pendant (pielque tenips avaiit rapp9>- 
rittofi* dela douleur, la quality des dejectieiis, tantdt noirdtreset 
tantdt^ sanieuses, le'sM^e et i'acuite de la douleur, fureol ju^er 
que ce mala^ etait^tteintd'un cancer a restomac. L'absetice du 
vcMKlsdement pdrt^it en meme temps k oroire que les orlfioes dc 
restomac etaient sains, et que le grand cul-de-sac de ce viso^ije 
etait la seule partie affect^e. . . > 

La myadie fWt jug^e mortelie, et la fin du malade prochaiiie; 
ce (fta determtna k^u^ ftlirc^ qu'dn traitement symptomatique et 
palliatif. Des catapicLsmes appliques sur la partie dbiiiourettsa , 

' Vcjnu^^admihhlri k Iq dose de^ grains dans duduMseordiiim, 
calm^rent presqu'enti^rement les douleurs : le nialado put so 

' cbuefiter sur letf dtot edt^s et wxt la dos tnAilTdremuieut; *ri^ les 
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iumeura Mquirteuses. H parait que si cea remedes domnt 
fctre jamais employ & avec prudence centre les tumears squir- 
teuses, c'est sur-teut lorsque ces lumeurs s^annoncetit , cotnine 
dans ce cas-ci, par une douleur aiga6, qu'elles soit* pistes 
de s'absceder, et par consequent ci passer k ViXaX de cancer 
ulc&^. 

N** 16. — Cancer de Vestomac* — ( M. Cloquet.) 

.. La m<Sdecine ne d^t-dle dtre ^e I'art de prescrire des medicamens? Ici, 
les'Iivres soDt iiiuets) c*e«t dans 8oqi/:arar qne rbomme sensible tvouTera la 

regie de sa condaite qu'il voile aux yeux de T^tre, dcjSi marqneda 

sceau de la mort , Parenir affreux qui le menace \ et qa*il jette quelques pavots 

>sur les bords de la tombe qu'il ne pent fermer. 

GoDEFROT y Essai sur I'hepatite , pffert a Vecole de mSdecine en ^an 8. 

Foueche ( Louis), militaire^ dg^ de trente - quatre ans, se 
voyant sur le point d*£tre mis en prison , retsentit une anxi^t^ 
vioiente dans la region pr^cordiale; pendant trois JQurs, 11 eut 
la respiration g^n^e^ et ne put prendre aucun aliment; Aiors 
parurent des vomissemens qui se r^p^t^rent pendant six mob 
tousles trois ou quaire jours 9 sans aucun autre ^rapt^me fei- 
cheux , et sans alteration apparente de la sant^ g^n^rale. Au bout 
de ce temps 5 se manifesta subitement un accte de fi^vre assez 
intense et sans frisson : en quelques ioui'89' Tabdomen se dis- 
. tendit p^r Tefibrt d'un fluide accumuld dans sa cavity, et qui 
. dpnnait, par la percussion, une sensation de fluctuation ^vi- 
dente; la fi^vre cessa en s^dine temps« A cette ^poque, e'est-a- 
direle 5i mars 1807^ le malade se d^cida k entrer & rbospice dc 
Kouen; il offritii Fexamen les sympt6mds suivans : 

Amaigrissement g^n^ral ; cependanty^la iaec u*offrait pas en- 
core cet ^tat auquelon a donndle nom.de facies hypocffUica; 
teihte l^une r^pandue autour'des yeux et des ailes du nez; 
' avlcifh slghe de pyrexia; nulle doule'iif lociale hi universelle ; ab- 
domen distendu d'une inani&re extfaoi^dindiref , pour le peu de 
' texops ^ouie dispuis le d^but de Tabcrofsseihent de reihaiation: 
..fttmbesnulleineiitnifiHr^es^seuletteivt linger gdliflemeiU des 
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mall^oles ; urines pen abondante^ et pourtant noh oolor^es , 
constipation babitoelle , vomissemens fr^quens , sur-tout depuis 
que Ic bas-veutreest rempH par un liquide, et n'ayant cependant 
pas lieu quand il n*y a que peu d'alimens introduils. 

Jamais cet homme n^avait abus6 des spiritueux; il avait eu 
deux fois des h^morrhagies, ma is jamais il n'avait subi de irair- 
tement vnercutitL Depuis sa maladie , et avant d*entrer k Thos- 
pice, il avait pris plusieurs potions purgatives , k la suite de 
chacune desquelles il avait 6prouv^ 9 pendant quelques Jours > un 
malaise plus fort. Dans le moi^ent, on fit peu d'attention h cctte 
circonstahce 9 et oti ne sentit peint tbut ce qu^elle pouvait indi« 
quer. On sait'de combien de eonsi^quences funestes est accom-^ 
pagn^e la coutnme malheureuse dans laquelle sont les gens du 
peuple de prendre indiffSremment des cathartiqttes^i mi&me des 
drastiques^ dans toufes les affections des visc^resabdominaux. Lo 
plus grand nomlbre des observateurs qui ont ^crit sur les squirres 
de Testotnac, citent des exemples de ce malheuf'eux pr^jugd. 

# • r 

D'apr^s ces signes, tant comin^moratifs que pri^sens, pouvait- 
on aiBrmer avec certitude la nature de la maladie? Se serait-on 
d^cid^y.avec plus de raisoq, pour unsquirre de Teslpmac que 
pour ces vomissemens spasmodiques , dont Barth^sa fait con- 
nattre plus^eurs exemples? 11 h^j avait rien de positif : le diag- 
Dostip pdraissait fort douteux : aussi le m^decin ayant quelque 
raison de consid^rer cette maladie comme une hydropisieascite, 
ordonna de foxymel sdltitique et des ioissons nitries , qui 
rest^rent sans aucun effet pendant k peu pr^s dix jours que' Ton 
con tin ua de les admiuistrer. 

Alors^ c^est-^-dire le 11 avril, on ordonna des piUuies pur- 
gatives avecia gamme guites, UiksaarnmofUe ejt i^ jalap. Trois 
jours de suite le malade en prit le soir , et k coa^pter de cette 
^poquoy son ^ta,t devint plus alarmant : \\ y eut iaso^mie^ g^ne 
dans la respiration^ qui paraissait j>rpvenir de c^ gue le dia- 
phragme ^tait refoul^ en baut par la .s^rosit^ .abdoi^inate; le^ 
vomissemens sur- tout devinrept plus fr^quens. 

Eofiti^.le 14 4vrn au soir,. le. malade qui^ jusqa^aloors^ n*avait 
eu que des vomissemens glaireux^' et renferman^ des substaQees 

Tome I". 21 
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aUmeot^irea, rejeta par la bouche une maii^re{;ranul&^ noire, 
semblable h du. sang pntr^fi^, dissous dans Teau : Todeur en 
^tait ^lfecte ; depuis ce moment Thaleipe du; malade a .co^- 
tracf^ une f^lidit^ insupportable <. 

Le lendemain iS, froid sensible aux e:|:tr^mit^s d^s membres; 
pouls faible, petit; la face commen^a ^s^alt^rer : elle portait Tex- 
pression d'^ne doulonr profonde; ccpendantleipalad,eall]rmait 
qu^il n'en re^sentait iioint, qu'ili^taitjeulementg^n.^ par la difiiQulte 
qu'il ^prouyait a re.spirer. J^a. peauprit uns teinie jaundtirey ks 
fejnpiss let Jes jo^ies se creus^rent, Tceil reptra dans le fond dp 
rorbite ; alors seuiement on aoup9on;na une ^It^raljon organique 
de Testomac , et on regarda I'^tai du mal£^de comme Ir6s-fu- 
cheux. ... 

Le 169 les vomisscmens demati^res dotres pers^v^r^rent ; in< 
somniOy violentes coliques abdominale.<i » face d^ plus en plus 
ah^rt^ej, pouls petit et frequent, presqu*iipperceptible. Dibs qu^ 
le nifilade prenait la plus Ic^g^re quaptU^ d'alimens, U la rejetait 
par le vomissement, et ne poavait la garderplus de dix k quinze 
minutes. . 

Le 17, les m^mes symptomes continuaient , mais Tabdomen 
^tait tellement dist^ndu que le malade semblait sur le point 
d'etre siiffoqu^. Alors, on'se d^cidaji pratiquer ia paracenthht 
aifdpminaie : environ do^ize ou quinze pintes 4'^^^ liquide al- 
bumineux ., mousseax et jaundtre sMcoul^reiit par la canule de 
nnslrument. Cette. Evacuation permijt de. palper .riabdomen , et 
h la ^artie moye.nne et snpEr.ieure de TEpigastre , on sentit une 
(umcur dure ti immobile, qui nelaissa plus auciin doute sur la 
nature de la maladie. "Aussitdt apr6s Tissue de la sErdftitE, froid 
g^n^ral ^ lipothymie et sueur visqueuse , accidens quf deferent a 
Tapplication de'queiques tirritdns sur la pituUaire / le csAmt 
he tarda pas A' r^naltrc; ......... . . ^ 

' Le 18, le n^alade ne yomissait piUs ^ le pbnls^aitniou ei fre- 
quent; iraVait eU; pendant laiiuit, deuxselles peu^abondal:ltes , 
liquidesy' d*uiie odeur tri&s-f^tide ; fc'Staiehtles premieres que U 
malade eut depuis son entree 4 Thospice , inalgr^ tons les pur^ 
jgaHfs qu'H pi^/ Ge ni^^e jour^ rexhalatioi) de roau'dans le p^- 
•ritoine i^tait d^j^ bien remarquable. 



Leg fours siuv^if 9 les vomtss^metis 4§ maii^if^s noice& prirent 
uoe nouvelle intensity; au miUeu de cea mati^res nageaieal des 
filamens mu^eux* .^laooh^d^s et des parcelles d'alimens en- 
core recoiinais^ablesy quoique le malade n^ei(lt pas raa^ig^ de^ 
puis quatjro^ iours* e^ qu'il eiit fr^uenmieiit vomi dang cet in- 
tervalle. Le venire se tum^fia de plus en plus 9 la sel^rotiqiie 
deyint verdAtre; la r^^on zygpmatique^ d*un rojage briquets ; 
coliques viole^fteS} oed^me aux jambfs 9 supptessian des urines 
et de la suenr^pouls interpiittent et presqiie nuL 

Le &3» faoe eoti^reflaent d^compos^e, prostratiom des forces 
parve;pue au^ dernier .degr^, voaiit8emensoanlinuels4 cessdtiondes 
douleuTS abdomji^les» aussi craignit^on la sphacible des iolestios. 
Le bras gauche s'infiltita ; ee ph^oomtoe n'eut lieu que le lendei- 
XDain ppur.le droit*. . 

Enfia, le 989 ^ peu pr&s un mois apr^s Tentr^e du malade k 
riidpital, sans aucune cxaeerbatiou des syniptdmes, la mort vint 
mettre fin k une existence aus^i d^plors^ble. Depuis dix jours , il 
n'uyait pas mang^ ; il n'avait pa9 hu plus d'une pinte de liquude^ 
et cependaut il avait yomi pour aipsi dire continuellea^ent. Le 
.danger de la suffocation ^tait devenu aussi inuninent qu'avant la 
paracenth^se; depuis dix jours il n'avait pas eu un instant de s^m- 
meil y et la voij( m^me oe pouvalt presque plus exprimer les d<^ 
sirs ou les affections de cet infortun^. 

Une observation remarquable , c^est que 9 loin d'avoir eu 
Vimagiiiatian sombre des hypocoiidricujties > ou des* per- 
seniles attaqu^es de maladies abdominales 9 il esp^ra jusqti^dik 
dernier monienl, et se regarda m^me comme dans un dtat^eu 
inqui^tant. 

AVTOPSIE. 

L*abdopiep etait beancoup plus disAeudu que Iprmu^oii pra- 
tiqua la ponction* On en retii i environ deux sceau^E d^ne f<$ro- 
81 1 6 sanguinolente, ni^l6e de caillpts alb.ugineux; les intestins. 
contractus 'sur eUx - m^mes daiis un ^tat de resserrement ex- 
treme, ^taient rasscmbl^s en un petit peloton dans un es* 
pace drconscrit, ^riti*e la dernit^re veif^bre dorsaie^l laqua- 
trlfeme lonibaire;; ils ^taient 4^A en pairtie gangrenes > et teller 
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m^ht r^tr^eis, qu^ leur diam^lre fnt^rienr ne ifarpslssait gu^res 
de t^ois ou quMre Ugiles; I'estomac, cbnfondu avec* le grand 
Epiploon 5 ^iait r^tracl^ et formait une niasse ^paisse, jaune, 
dure, lardac^e, tuberculetise^ laidsant tuinter une mati^repu- 
rulente , couverte de vaisseaux dilates de toutes parts.' Get esto- 
mac ayanC ^6 ouvert^offrit deiix ulc^res k bord« renvers^s, sor- 
did6s^ infbcts, noirdtres;- la surface entt^re de la membrane mii- 
queuse' pr^sentait tin^ teinte violac^e; une maM^re-lgrumel^e) 
brune^ d'une-edeuracide'et f&tfde, remplissait qe 'visc^re , prin- 
cipalemebt du c6t6 dupylore qui ^tait obtit^r^ $ le diaphriagine 
i^lait r^fould vergriDt^rieur'du thorax; la v^^slcule du fiel vide et 
bJaache; le foie et la rate, d'une t^nte pdle, ^taieht cotiterts de 
tubercules bl^tncs, durs, oomme fibreux. ' 

Quant k I'i^paisseur de Testomac, elle ^tait beauconp plus 
grandedux;6t6 du pylore que par-tout a! lleiirs' : rien en cet endroit 
nepoUTaitpermeltrede distinguerliefstroisinembraiies'qm entreitt 
dans sa^thicture, elles ^taient ^gdlement malad^s; seulement 
dans les environs de rbrifiee cesophagien etversle grand cul-de- 
sac , il n^ avait que la membrane muqueuse qui pariit ^tre atta- 
qui^e : elle ^tait phlogos^e , ce qui semblerait indiqueir que la ma^ 
ladie avait cbnimenc^ par Hnt^rieur de I'organe.'Enfin, toiitte 
p^ritoine ^tait convert d'une Eruption de tubercules miliaires. 

Telle est rhi^loire d'une maladie qui uffrit un appareil de 
symplomes assez int^ressans^ pour m^riter d'elre recueillis : 
onpourrait^^son ocoasioa, &ii;e.les reflexions suivantes ; 

1*^. Les yomissemens noirs n'aur^ient-ils eu lieu qu'au pio- 
ment de Fulc^ration du squirre ? 

2*« Cette maladie ne pouyait<-eIle pas exister un ceiiain es- 
pace de temps sans douleur et sans nuire a la constitution , 
puis k la* fin produire une exdtation gj^nerale des propri^t& 
vitales, comme le prouye le mouvemeni: de fiivre qui donna 
lieu a Pascite vraiment active, dont les progres furent si ra- 
pides ? 

3% La promptitude pl^ ou lUQins grai|de dvec laquell^ I^ 
alimens fiirent rejet^srpar le yomissement ; peut'-elle serTiri 
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distingaer la gastrite ehronique da caroin^mede Vestomac , 
pui^que chez ee m^e m'alade les ma*i^rei9ing<?r(5es etaient ex- 
puls^, tantdt au bout de^ix minntes^ tantot aa bout de plu- 
sieurs jours? 

4*, Tant que Taffection de Ykme seulement a agi comme 
cause produclipe decelte alteration organique de Vestomac ^ 
celle-ci a march^ ayeg assez de lenteur ; mais.une fois que de9 
imtations physiques sont Yenues s'y* joindre, la maladie a 
augment^ promptemejpt : en effet,. ce n'est qu'apves |ine ad- 
ministrataoii iucomid^r^e des pui?gati&9 qu^elle a. fait d«8 pro- 
gres rapides* 

5^ Cette maladie pouvait anoieiier la mort, m^me assez 
promptement , sans que le malade fut en proie a de yives 
douleurs, 

N" 17. — Squirre de Vestomac. — (M. Du verger.) 

Halbeste^ dg^ de cjnquante ans, d^on temp^ranjbnt bilioso-san- 
guin, mais tellement modiii6 par la maladie, quMl semblait par- 
ticiper maintenant du lymphatique, avait cohtractt^ d^puis quel- 
ques ann^es, rhad)itude de boire chaque jour plus d^ine cho- 
pine d'eau-de-tie : 11 en bu^alt au moins une moiti^ h jeun^ lors- 
qu'il ^prouva tout k coup 9 il y a vingt ih6is, line douleur vive dans 
r^pigastre : die se dirigeait de Ik entre les deux ^paules 9 mais en 
conservatit ixiotns dMntensit^ ; cette douleur fut d'abord passagfere 
et ne dimlnna pas Tapp^tit; elle sembTa mdme Taugment^ pen- 
dant q[uelque temps , car elle se faisait sentir toutes les heures et 
disparaissatt aussitdt qu'il avait tnan^^, pour revenir bient6t 
apr^ le forcer k prendre une nouvelle dose' d^alimens. 

II Gonsulla pliisidufs m^decins qui lu! conseillferent de chan* 
ger son geore de vie 5 et lui prescriWrent des ioUsons gonh" 
metises et dupetii-iait , etc.; le malade qui seutait le mal que 
ltd faidait Peati-dd-Vie, y reiion^a^ et le mal parut stationnaire 
pendant quelqu'e temps* Mais bicnt6^' les douTeurs devlhrent 
conlititDUes f plus ^ndnes et intol^ralilern' -^'kit -b^mblait 
qu'un animal rongeait son estomac; 11 sentit des ^touffemeus, se 
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r^paissour d'ua pouee dana toute leur ^ndiief toiitef ja aurf&oe 
de la membrane muqueuse pr^sentait Tulc^re careioomateux 
k bords rcnvers^s; elle'^tait recouverte d'une sanie- noire et 
puante; les deux orifices du visc^re ^taient sains et ne parti- 
cipaient nuUemeut k la disorganisation. 

Le foie et la rate ^taient sains^ la v^sicule du del contenait 
unebile incolore et sans consistance; P^piploon 6tait parsem^ 
de granulations dans la plus grande partie de son 6tendue; les 
intestins i^taient d'un tr&s-petit calibre. 

N* 18. — Cancer ulcere de Cestomac^ — (M. Peron. ) 

Paumier (Louis-Martin), dg^ de trente-sept ans, jardinier, 
d*un temperament sanguin, d^une constitution forte et robuste, 
n^avait jamais fait aucun excfes de liqueurs fortes , et n'avait 
jamais non plus ^prouv^ de maladie k laquelle on put attribuer 
oelle dont 11 fut victime. II en ressentit les premieres atteintes h 
une ^poque qui remonte au commencement de Pan 6. Des dou- 
leurs de colique tr^s-yives , qui occupaient toute la region abdo- 
minale, accompagn^s de nausf^es, de yomis8eme11S9.de batte- 
mens k la region ^pigastrique, se manifest^rent tout k coup et 
sans aucune cause connue. 

II se fit transporter k TRdtel-Dieu , et en sortit quinze jours 
apr^s ses douleurs calm^es , mais le battement 6pigastrique sub- 
sistait encore. 

Cinq mois apr^s elles reparurent et plus yives et plus in8U[H 
portables; le malade yomit quelques mati&res bilieuses ; quelques 
remMes, administr^s par un chirurgien du quartier, en assou- 
pirent une seconde fois la yiolence. 

Bientdt il fut forc^ de se rendre k Thospice de la Charity : il 
en sortit encore pour rentrer k Thospice de TOuest, oti de nou- 
yeaux mddicamens produisirent une nouyeUe remission dans 
les douleurs. 

Deux mois apr^s 9 pour la deuxi^me fois, il yint k Thospice 
de la Ch^yrite, d'oti il ressortit encore tr^s*soulag^e par le trai- 
tement de la colique des peintresy sur la fin del^rumafre^n 8.. 



^ 
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. Oepufa oette Apoque tea premiers symptdmes^tusptiidns quel- 
que temps, se manifest^rent de nouveau, elrav^.un degr^ d'in« 
tensity beaucoup plus grave, de sorte que, pppr la troisifeme 
fois, ce malheureux se rendit k ce m^me hospice de la Charity, 
le 20, pluvlose an 8 , o£frant T^tat suivant : habitude du corps 
amaigri d^charc^, figure d*uii jaune teri^e et plomb^ , yeux 
caves et ^teints, pommettes saillantes, Jouesprofond^iaent .ex- 
cav^es; d^goiit, bouche mauyaise, emppisonn6e;JbaIeine fi6tide» 
vomissemens de mati&res noirdtires (ils ^t^ent rares), doolear 
excessivement aigue h F^pigastre et dans toute.la partie abdo- 
minale , affaissement de tous les viscferes qui s'y trouyent , cons- 
tipatiou opinidtre , Emaciation g^n^rale. 

' Les moyens qu'on mit en usage ne pouvaient avoir fl*autre 
objet ique d'all^ger les soufl^rances horribles du malade , pour 
lui rendre la fin de son existence moins insupportable. Le$ an^ 
tispdsmodiques ies ptus actifs , Aes iavtmMs et tea adoudS" 
tans ies piu8 sagefiunt eom6mds i ies saigncss madiries , its 
tavemens dmotliens, ies hcdns, ies fbmenUUions , ies r6vu4r 
sifs; enfin, tout fut mis en usage tour k tout, et tout fut inutile; 
par aucun moyeu on ne put parvenir, non pas k suspendre, mais 
m^me 4 calmer TatrocitE des douleurs qu'endurait le malade... •• 
Enfin , le 27 , ^ la constipation la plus opinidtre succEda tout & 
coup une diarrhc^e tr^s-abondante et au milieu des douleurs les 
plus d^chirantes et les plus aigues. 
Le malade pErit le ^ ventose au soir. 



▲ VTOPSIS. 



ft 

II 6tait facile de pr^voir que la poitrine ne prisenterait rien 
de parliculier ; M. Corvisart Tavait dit , et I'ouyerture de cette 
cavit6 justifia son diagnostic. 

Celle du has- ventre pr6senta les intestins de leur couleur na- 
turelike > mais aflfaissEs et diminuEs dans leur calibre* 

L'estomac , ext6rieurement et k la vue , paraissait un peu p\u^ 
ddvelopp^. q.tte dans I'^tat naturel ,. sur-tout du c6tE gauohe^ 
point del i^iipn ext^riewe sensible ;. mais k peine fut-il owreH 
qu'uq large et hideux ulcere se fit aperceTOir : a occupait ia 
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cordon iAemt>raneux d'an pouce et demi do long'^ de deux li- 
gpes environ de dkm^tre , situd traQfiveraal^Enent devant eo 
arri&re , form^e de la propre substance de la tuniqne villeuse. 
Ses deux extr^nut^ syperdaient k qu.e^[u^8 lignes du squirre; 
•a couleur , sa consistence firent croire. que cette disposition 
pouvait ^tre une vari^t^ oi^anique qi|i ^u$ts|it naturellement. 
c A-i-eile M cause plus ou moins il<Hgn^ de9 yomissemens ? > 
C*est une question que propfoae M. Corrisarii II y atait au 
bord gauche du squirre , une perforation d'emviron deux lignes 
de diam^tre;toreste de restomao^taif sainsou^ tous lea rapports. 

N* 20. -— Squirre ulcere ajffectant le fiers droit du corps 
de Feslomac Juequ'au pylore exclueivemenL — * (M. Tail- 
- lepierre.) 

Si , dans le conrs d'dne longtie Aialadie , tl y a fttie d^appctit , des 
Tomisseaieiit el des felles biiieasies , c'ett tnauvais. 

Hirr. , ^ph. 

Horel , Ag^ de soixarite-six ans f carrier de profession , d^ua 
temp^i^ament nerveux, faisant grand abus d'eau-de-vie^ futpris^ 
vers le mois de fructidor an 12 , d^aigreurs k la gorge 9 de dou- 
leurs k T^pigastre, de coli<iues , de^ rots, sans fi^vre et sans 
vomissemens. Quinze jours aprto les douleurs commenc^rent 
k. devenir plus Tiyes au moment de la digestion y et forent 
aocK^mpagn^s de. vomissemens de. diffimntes mati^res. Depiis 
cette ipoque , les sjmptdmes s'aggravftreiit de phis en plus; 
ramaigrissement , la d^bilit^; ^t 'Finapp^tence' s*€p auivirent 
et augment^rent successivemenl. • 

Le t8 messidor^ il offrait T^tat suivant : amaigrissement 
considerable > face triste et ddoolor^ » yeux ternes , langue 
nette , anorexie) point desoif; rapports aigres, douleur vive k 
1^6pigastre et tr^ "-sensible au toucher , augmentant apr^s 
le repas; abdomen tendti ^ borborygmes , Constipation depuis 
trois lours, uriileft asses abondantea , tantdt i^ouges , tantdt 
pAles ; ipouls petit 5 faibleet frequent ; chaleur naturette , res- 
piration fibre , point de crachats. TUarie apSfii* y iifop (U 
vinaiffre , iavement. 
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Pendant Je GoUn de lia ovdadie, U elit eokittammeat desrola, 
des borborygmes' et'de Tauorexie; les douleurg varl^rent tour- 
^•tour par leur darde ou leur inteustt^; leurs r^missioos. fu* 
rent plus on moins iongues , mais elkis se iirent tou jours sentir 
apr^sieirepas. .Le pouls 6t^t en g^n^ral iaible, petit et fre- 
quent; la chaleur mbd^e, les totaissemens furent suivis de 
quelque soulagement , lea urines coul^rent assez abondam- 
ment> la. diarb^e n^arriva que dix jours avant la mort ; la fai- 
blesse , le marasme et la consomption augment^rent progres- 
sivement jusqu'k la cessation de la vie qui eut lieu sans ^o- 
Die ledeuxi^me jour compl^mentaire an la. 

• ,• • »•# •• •■ 

.> . . >L0TO^S IB. 

4 J ' . . . . . 

Tout le corps ^tait dan% une tr68->grande maigreor.^ le vi- 
sage dess^hd.et decompose ; aucune infiltration. 

Lespoumons dtalent retirto sulr. eux-ouiiftme^ , de majni^re.A 
laisser vide une bonne partis des deux cavity de la poitrine: 
mais. lis ^taiettC isains » crepitans, et en. bon ^tat ; le conir ^taft 
petit 9' vide dd sang et pdurtant sans alteration. U n'y iivall 
que peu ou point, doiserosite dans. lea cavitte de la poilrineb 

L'estomac avait une certaine ampliation dans ses deux tiers 
du ddie '^iiebe : .il etatt parfoitement sain dans le. tiers idtfoit. 
Au cdntrfture yil adlieraU. d'une aiaaii^re intiaie au lobe gauche 
du ' foie ; entr^ eette. adb^nce les parois de ce vi$c^e , dans 
la portjion q^e neous venonsde designer yi^taient squirreiises ^ 
^pai^sesi on y dist|ngi;uLit les trois tissus orduiaixea aux squire 
rosites; une lignie. sajHatiite en foritus de bourrelet^ distingoait 
la partie salne dm TesMiniac de la fiartie ^BaliEtde. Ges dnxix pan* 
ties c^mmuniquaient; • ensemble malgre qu'au premier, coup 
d'oeil tfnctfut qu'cUes formaient deu^ cavit^s s^par^es. Le casdta 
8*ouvrait dans la parliesaine et dtait iMirm^me Irfes-ssain. Le 
pylore ^tait dans la, partie squirreuse , mail* il etait peu ulcdrej 
ou plutdt. ne Titait p^s du tout ; de sorte que le sqi^irre dtait 
plutdt du corps de resUmiac que do pylore : radh^risnce de 
Testomao avait qreus^une cavit6 dans le fofq f mais sans pour^ 
tant ulc^rer ce viscire en aucune maniire ; car. son tissu etait 
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conofde k base large ', de la grossetir do la moiti^ d\in' (jsvi de 
poule f toute ulc^reuse k la surface , d'oCi paraissait avoir suint^ 
rhumeur noirdtre qui remplissait restomac. Cette tumeur vrai- 
ment carcinomateuse , ^tait molle , pultac^e 9 rougedtre el c^- 
briforme dans la' plus grande parfie de s^ masse ; quelques- 
uns de ces points ^taient durs, fermes et sc(uirreux. L'estomac 
adh^ralt vers la base de cette tuitieur au pylore qui i^taitdans 
sa totality d^g^^r^' en vrai squirre lardac^ et d'une couleur 
jaune. Les glandes lympbatiques , voisines du pylore ' et dii 
bordsqulrreux du pancreas / formant par leur alteration une tu- 
meur tr^s-velumineuse. Toutes ^taient canc^reuses 9 parfaite- 
ment blanches; mais les imes ^taient ramollies et pidtac6es, 
les autres tr^s-fenues n^^taient encore que squirreuses. 

La rate et le foie .^t^^ept petits , mais sains dans leurcom- 
po;siUon. 

N* 22. — Ulcere carcinomateux de VeBtqmac et de Vorljke j 

' . cardiaque. 

Un bomihe, dg^ de cinquante ans, malade depuis uhe ^poque 
ind^terniin^eV fat re^u , le i3 frimaire an 7 ^ dans les salles do 
la cliniquc et observe. 

U avait la fig^e faundtre , Verget^e ^l anialgrie ; fl se plaignait 
de naus^es > maiivais rapports et de vomlsseinens fr^quens de 
mati^res visqueuses abbndantes^ sur-tout quelque temps apr^s 
aToir mistnge ; labduche '^tait trfes - knauvaise et Thaleine exlrd- 
mement fdtide': il'ne pduvaft avaler de liquides sans doulenr, 
et encore molds de substances un peu solides ; sa nourriture 
consistaiten du pain tr^s - divis^ et tr^tnp^ dans le llx)uiIloD, 
dii rix ou des iti^ts aiaalbgues : ses crachats ^talent limpides, 
gladretix; il ^ait tounhent^ de coliques, parfbis ttfes-Tiolentes, 
quMl rajpportaft- presqtie toutes au breux de Festomac; il ^talt 
conslip6 ' et rest^lt ^uelcfuefois huit Jotirs satis aller k la selle. 
On toucha le ventiee qul'^ait ^maciii ainsl que le reste du corps; 
le t6u6her n 'y fit rien ' aperdevoir ; la pbitriiie n'offneift rien de 
partictilier ; le poals ^ait faible, petit et lent i les jambes^itaient 
enflfes Ten les knall^dles. ' 
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. Led i4» i5 et 16, le i^alade n*eut point de voxnfosetnens ; la 
saUvation ^tait de beaucoup diminu^e sans qu'il en par^t r^sulter 
d'in convenient) de sorte m^me qu'on aurait pu dire, sous quel* 
ques rapports , qu'il allait mieux : il ^tait cependant toujours 
ebnstip^; mais la cessation des vomissemens, la quantity moindre 
des crachats infirm^rent un peu les id^es qu*on avait eues le 
premier jour ; et dans cet ^tat incertain sur le diagnostic , on 
obserta qu'on ne devait pas faire de m^decine agissante ; aussi 
(a potion caimante, un lavement , Vinfusion de titieul fu-> 
rent encore ordonn^s. 

Les 17 et 189 m^me ^tat du malade 9 monies idi^es ^nonc^es. 

Le 199 en touchant le ventre v on crut s^ntir quelque chose 
d'dev6 et de r^nittent en pressaut un peu T^pigaslre ; lYtat de 
marasme avait toujours ^l^en augmenlant : on crut alors saisir 
Tiudication centre la faiblesse 9 et en place de Vinfusion de 
tilleul tt des caimans y on donna une tisane pectorale et la 
potion cordiate mineure 9 dans la double intention de s^opposer 
k la jfaiblesse et de connattre quelque chose de plus positif sur 
r^tat de restomac 9 par Teffet que pourraient y prodnire les 
substances stimulantes qui composent la potion cordiale. Gette 
boissoh ne fit ni bien ni mal ; la sensatioa qu'elle produisit sur 
Festomae fut analogue k celle des autres liquides. 

Le 20 et jours suivans, le malade resta dans le m^me ^tat : on 
varia n^anmoinis les prescriptions 9 et Ton faisait mettre dans son 
bouillon unjatme d'oBuf, dans Tintention de soutenir les forces ; 
et dans le m^me but on donnait la poHon cordiate majeure 9 
et 1 gros de theria^e le soir ; cependant T^tat de faiblesse 
allait sans cesse en augmentant ; le pouls ^tait petit 9 misifrable. 

Le a8 9 il se permit de manger du pain sans dtre tremp^ ; il 
soufiVit beaucoup de cette imprudence ; les naudees9 i'odeurfd* 
tide de la bouche lui parurent insupponablefl;» 

Mort le 29 sansagonie. 

AU TOP SIB. 

L'ouvertiire du eadavre ofTrit un squirre de Testomac avec des 
adlM^rences aux parties yoisines 9 et en incisant cette poche oh 

Tome 1". 22 
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poing. En onvfant ce Tisc^re on ' Tit que la ratfoccr'du stjpikre 
pr^sentait un large ulci«*e oanc^renx / k herds renvers^ et m^r 
gaux J doiit la . surface ^tait moUette et reoouverte d^un iehor 
brundtre et f^tide : cet ulcere avait environ six. pouoes en. lon- 
gueur sur quatre de largeur. 

lies iutestins grdles ^faient resserr^s sur eux-m^mes , leurs 
membranes ^talent rouges j le« m6.4entfere contenait une grande 
quantity de graisse : les autres organes n*offraient rien de jreta^r* 
quable; 

• • • 

N** 24« — Squirre ulcere de Vestomac et du pylore* 

— (M. Rouault-Chamglen,) 

Ponchain ( Jean - Baptiste ) 9 dg6 de' quarante- quatre ans, 
^prouva^ dans le mois de inai 18069 des vdmlssemens qui se 
r^p^tferent toujours trois ou quatre Heures aprfes le repas. Le 
m^decin qu'il c<Hisulta lui prescrivit des hauilUms aincrss des 
iavemefis composes avee une'Mtbc%idn deradh&de npmphiai 
It pri$ ensuUe ^uatlre mMeckies A des intervaites rappro- 

ch6s. 

Le mois suivant on lai bonseiila une infusion de thS avee 
i'eau de fteurs d'arcmger, ce qui procure beauooup de soulage- 
meht. «... 

Entr^ k la cKnique le 14 {uiUet 1806 '4 i\ offrait V^tat suivant: 
habitude du corps un peu amafgrie^ face peii colore , langue 
blanchdtre et Ihmude » point d'appi^t, douleur fixe k la r^on 
^pigastiriqufe-, etqutaugmehtelorsqaei^estdtnac est rempli d'ali- 
mdi^s'^i^ides ; donnanf rimpitessidia ' qudiid dn paipe F^igastre 
d^unetumeiir qui a so^'^ii^ge aiit environs de la peAt6'c<y»rbure 
du v^Mfieuie; rapporte aiAdeA prineipalemeni le matiB-; cons- 
tipation. qui' necessa que par i'uiage des lavemens ; ventre sou^def 
respiration libre; pouis et cbaieur de la peau dans V6taJt nature!* 
Tisane- dp6riW m,in, , eau de Vieky , troii fris / {oiiK jfurgaUf 
et des alimens maigres eomnm pUfS facilesddigerer. Un peu 
de mieux : les douleursa reudrott qui corres^nd au :pylore# 
^latent un peudinunuc^es, vomtssemensm^iosfo^quensyiinpett 
pius d'app^lit. Quelques iahhs et. sues aperitifs^, 
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Le mieiix <)oiitiDua, pendant toate la derni&te qainzaine de 
juillet seulement ) le malade reposait peu; des vento et de fr6-; 
quentes Eructations le tourmeptaieiit beauooup ; la constipation 
persistait. 

La premt^^e qainzaine d'aoidt offrit quelquea ohangeiaeBS t la 
region de r^tomaciB^ebflaetdevint'i^iiltteiitey ce qui empN^cb^ 
de pouvoir appr^cier, oomme anparavant, le %v^ de la tumeur 
et sa duret^ Les vbmhsemeiis ooimnenc^rent aussi \ se vei^oa- 
veler, les digestions furent plus laboneuses, I'appEtit dim^nuft 
de beauooup. I.e^'aHfi8;NMmo<if»fue«)C£dnaiferent, pendant Tes-* 
pace dequatreou cihq j6ttr8» la violence des douleurs aihsi qup 
les vomissemens ; le malade repose m^me un peu. 

Le ao aoikt tous les sympt^sies reparurent avec une nouv«lle 
intensity; les vomissemens devinrent tr^-fr^quens et avaien4 
lieu ^ peu fKnfes deux ^ trois heui^sapr^ ringestion des alimens. 
Les mati^res Tomies avaient i|ne odeur acide et. m£me un pea 
£6lide; la totality de rabdomen participa k Tenflure qmn'existait 
aupajravant tfx% dans la region Epigastrique ; la £uctuatioa eonv* 
mcDi^a a:Be'faire sentir quand on touchait lesparois de Tabdo^ 
mea; les delilevra du pjrlore devinvent plus vives, le pouls Etal^t 
petit et d^prim^'y Jeacuissos^ les jambeset )es p^arties de la.gE- 
ndration ced^ttUteuseft^ le sacnim^ulo^?^. €et 6tat duroi toutle 
mois de septenftbre » exi^ptE Ter9ele»^dQrniers jours de ce moia* 
II survint.un d^voUment qui yendit l^- ventre plus souple et 
maiiks tendu^-HMHifr qui affait^iss^H poosi4^r^l€$iiient le malade. 

jbes premiers jocnrad'oGtobre >, i'appiitit se per4it yoXdX^vpLfvX 
ainsi que le sommeil ; aucune positiopi, n^^tait convepable.^^* 
mealade \. les traits de la face itaient d^QomposEsy.les Eructations 
frEquentea^ principalement aprEs quQ les tisanes avaient EtE 
prises. : 

Le 7 oetobre, la jambe droite.se couvrit de phlyct^nes quf^ 
en crevant, laissaient Echapper unq grande quantity de sErositE. 
L'ulcEratioo.du sacrum cauaait de grander douleurs; enfin la 
faiblesse, ainsi que les autres phEnoin^nes qui accompagnErent 
la maladie, ne furent qu'en augmentaiit jusqu'au ii octobre, 
jour auquel le malade mourut k dix heures du matin, sans agonie 
sensible. 
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On suivit le inline tr^ltenient indiqu jl pendant le OQun de la 
maladle. 

Le iM6 gauohe de la £gicedlait d'ukie teioie vfoletle^ livide; la 
malgr^or 6tait tr^'Oianifeste k la figare et par-tout le coTps. 

La poitrine, peu d^vdopp^e, et ajrant k pea prta la cooforma- 
tion de eelle d'une femme^ donnait du 8on dans toute son ^ten- 
due; les poumonSy le p^ricarde, la pl^vre et le coeur n*offraieut 
rlen de remarquable; ce dernier seulemenfr ^tait tr^s-petiu II y 
avait dans Tabdomen dix k douise pint0s de Uquide de couleur 
janndtre un pen trouble ; le p^ritoine^tait d'ungris ardois^ Le 
Sfaphragme ^tait beauooup plus minee qu'il ne Tftft ordinaire- 
kncnt. Le pylore ^taitsitu^ dans la region ^pig^astrique. 

L*e5tomac ^iait r^rdici, et auralt pa k peine 4t5e(ntenir trois 
denii-setiers de Bquide; iF ^tait d&ns an ^lat patbologrque irbs- 
avanc6. La petite courbare et le pyl.ore ^taient coinpris dabs un 
sqmrre ulc^r^, irr^gulier k sa surface recoairerte^d*uiie 8attlef6^ 
tide. On apercevaitun bourrelet sqairrenxqu^fonhai^uno limlte 
disldncte et tranchi^e entre !a })artie de Testoittae 'd^ftrganis^e et 
celle encore saine. La paroi de Testomac , ijul est recouverte par 
le foie, ^tait enti^rement d^truite dans une <;irebuf^^¥ice de plus 
de ti'ois pouces. Le bord de l\ilc^e9 peur^uiieip dkns son con- 
tour, ^tait comme vertleal. Le fond de IHilcj^fe^tait rabotenx, et 
c^^tait le foie Iai-m:6me qui fermait cette ouveMoi^. Ge visc^re 
^tait peu profond^ment affebt^ ;- ^core ne P^tait-ii que dans la 
portion qui seWalt de pdi^oi. 

La rate, le foie^taient Irfes-peiits; mais cette petites^ ^tait due 
au refoulement contihuel qa^exer9ait la inatil^re • sqoirreuse de 
Festomac qui, k mesure qu'elle augmentait de volume, op^rait 
cetle pre^sion. Les intestinsse rCssentaient de t'6tai de niiaigreur 
dans lequel le malade 6ta1t mci^t'i -lis ^taibnt aplatb , phlogos^s 
en quelques point^, ainsi que le M'l^sent^Ve. L'appehdice c6cale 
^tait aussi leg^rement phogos^e, et peut-fetre m^me squirrcuse* 
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N* 3$. — ^ Squirte ulciri cdncereux apec %>igekition trea^ 
prononcie de FesiomaCy compliqui de Id deaorgarUaaiion 
dufoie , du pancreas , etc. — (M, Lecomte.) 

Rubens (Louis) 9 totlmeur, tag^ de trente-deux ans, d'un tem-* 

p^rament lymphatibd^tetiguin, fatsant un usage frequent d*eau- 

de-vie 9 sur-tout k jeuu, ^prouvait chaque M une Eruption de 

bouloDs seinblabies k ceux que prbduit rurtic^tion ; ces bou-^ 

tons disparaissaiedt par I'usage de deux ou trois bains froids lors 

de lear apparition. Dans V6t€ de i8o5 €ette ^mption n*eut point 

lieu, d^s-lors douleura Vives k la region ^igastrique qui se re- 

nouvelaient chaque jour deux ou trois ibis, et duraient environ 

deux heures. Ces douleurs, attributes parlemalade ^la pressiott 

coutinuelle que son metier le for^ait d*exercer sur cette r^ion ^ 

^laieiit termin^es ou piut6t suivies d*une sueur trfes-abondante. 

Elles persist^rent pendant six mois sans alteration sensible 

d^aiicune fonction : elles u*^taient augmeiit^s ni par la pr6- 

sciice des alimens, niparla pression. 

En novembre i8o5, sans causes appai'entes connues, augmen- 
tation siibite des dbulburs qui Ibrcent le malade k garder ie lit. 
Deux ou trois jours apr^s, afiaibliss^itient g^n^ral, amaigrisse- 
nient considerable, sueurs abondantes 6fa'aque jour, et,*quoique 
les douleursde Testomac fussent tr^s-vives, les fonctiobs diges^- 
tives n'^prouvaient encore aucune aUeratiotk. Le ndalade ne fit 
usage d'aucuii remade. 

Au coaunencement de f^vrier 1 806 , nouvelle intensity des dou- 
feurs, parfois immediatemeut apr^ii le repas, d^autreis fois plu^ 
ou moins long'-tenips ^apr^s ; sueurs moius abondantes qu^aupa- 
ravaut. Vne tisane de feuiiies de rofices, de hourrache et di 
fniei entretinrentla lihcrte du ventre, et semblaient soulager uti 
peu le malade.. t 

Entree la qUniqu^Je 18 mars 1806, il offrait les symptdmes 
suivans: 

Aspect triste, air inquiet, visage pdle, ainsi que tout Ic corps 
consid^rablement amaigri, l^vres decolorees, quelquefois leg^- 
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blalt avoir dilat^e dans certaines positions; lis laissaient etiti^eilji 
un espace plus ou moins grand qui ^onvait donner passage aut 
aUmens; dans d^atitres, au contraire, ils bouchaient t0ut-4-fait 
rouvertdre, ce qui paratt assez bien expliquer ies intermtttence^ 
des vonpiissemens qu'avait le malade. Ges tubercuies fonnaient 
dans le duodenum une salUie que Ton peiit comparer k celle qae 
fait le museau de tanche dans le vagin. 

Par le moyen d^une dissection soignee Ton enlevait facilement 
la membrane muqueuse toutau four; maiscela devenait impos- 
sible au centre od la disorganisation 6tait extreme, et oil il 6tait 
imposs&le de reconnattre le tissu' propter cbaque membrane; 
ce qui porterait k croire que Faffection contimenQa par la mem- 
brane muqueuse. 

Le pancreas , sain k sa partie post^rieure et k ses deux extr^- 
mit^s 9 ^tait confondu dans toute la partie moyenne ant^rieure 
avec la tumeur de Testomac; il y avait entr'elles une analogie 
parfaite. Les vaisseaux de Festomac et des environs ^taient dans 
r^tat naturel, et Ton n'en apercevait aucune trace dans la 
tumeur. 

N^ 2. — Squirre ulcere de Testomac^ — (M. Sauveur de 

la ViUeray^.) 

A dolere diutnrno partiuitt circ^'ventremsuppnraiio^ malt^iA. 

4 

Htp^.j, Aph, aa, seer. 7. 

' Ghinety (veuve), dg^e de quaranle-scipt an0> domeslique^ d'tm 
temperament lymphatico-kilieux, d'une constitution assez forte; 
ayant ^prouv^ des. chagrins assez vi^leng, resseotait depuis 
tr^s-longrtemps de l^g^^es cddques, des flatuosit^s et uoe cons- 
tipation opinidtre. De9 pttrgcUifs^ pris de temps k autres, fureot 
les moyepsmis en usage; mais bient^^ cet. ^tat.se ioigmt, iiy 
a deux nkoiS) en septembre tSiQyla.ditnjnutionderapp^tit) des 
naus^eset de vlolens effort^ pour voopdlr sur-t0i}l<aipr^le r^Ms; ces 
«yinptdmes persi^tanil toujqturs avec lai.mdma inteBsitJ^^ la malade 
eopsutta, Ji la fia.dl'^clQi^Q.^ iin^iiA^ecjaiii qui leUe: eaq^osa mal 
sa maladie* U preseriYil.twi ffom^l^f ^^iii^; i4'n^ia4ni 4'^aUifif(wUf 
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le surlendemain tm purgatif, Depuis cette ^poque elle 6pronva 
des chaleurs tr^s-vives dans tout Tabdomen, sur-toat dans la 
region de Testomac oh Ton sentait une tameur doulourease au 
toucher. 

Entitle h la clinique interne le ao octobre 1810, et soumise 
k ]*observatlon le 21, elle ofTrait T^tat suivant : air triste el 
souffrant; face eh g^n^ralun peu alt^r^e^ de couleur plomb^e^ 
pommettes i^g^rement color^es, yeux abattus, entour^ d*uii 
cercle noir^re; coucher facile seuiement sur le dos, point de 
c^phalalgie trop prononc^e ; nomitieil rare^ agit^ ; langue couverte 
d'an €nd«iit jaun&tre, pupilles tr^s-saillantes; s^ch^esse et 
amertume de la bouche; anorexie, point de nausdeg ni^d» vo- 
missemens^ ventre tendu et baUonn^ ; en palpant la region ^pi« 
gastrique 9 on trouvait une tuniieur bien circonscrite plu$ grosse 
qu'un OBuf , qi](i paraissait avoir pour sl^ge Pestomao : elle ^tait 
tr^s-douloureuse au toucher; d^iections alvines tr^8-rare85 abon- 
dantes et claires, de couleur citrine, pouls. petit et dur; ceddme 
de la partie itif^rieure des jambes plus prononc^e vers le.soir* 
peau en g^n^ral d'une tei|itejaundtre;Ghaleur naturelle. Tis* o/p* 
min. , eau de Vichy « un tain* 

Le 29 novembre 5 m^me ^tat > region lombaire plus doulou^ 
reuse et un peu oed^mateuse. * 

Du d5- au 269 tension et sensibility de TabdomeQ augmen* 

tdes, 

Le 27, gonflement du ventre faisant assez de progr^s; d^ja 
Ton y sentait un peu de fluctuation , jambes un peu infiltrees. 
Eau <U Vichy trots foiSs tisane aperitive min, ^ potion ^ 
antispasmodique. 

Du 28 ati 1** d^cembf^^ tous les sympt6mes ^talent aug- 
ment^S) le ventre ^tait le si^ge de donleurs d^chirantes tr^s-vives. 

Le a, fades s'alt^rant de plus en plus, parfois naus^es et 
efforts pour vomir; ventie tendu, on y sentait une fluctuation 
Men mauifeste, les jambes, les cuisses et la. region lombairA 
^taient infiltrees. 

Du 5 au^ 7, naus^es, vomissemens de mati^res aqueuses, 
coliques, flatuosit^s; enfluhre des jambes un peu* dimhiuee; 
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^preiotes; toos lea soirs aiigmentatioo de U}^i len syxpptdmes. 
Eau dc Vichy, deux faU$ t%$. ap. min,, pot, ftntisp>, iavd. 
.1 grains iav^ purg. . ^ 

Du 8 au i5, ventre tendn, ballonn^, r^sonnant par la per- 
cussioo conune dang La tympanite^ flatuosit^s^ urines rendues 
parfob tr^s-dii&cilement. 

0« i4 au iSy tumefaction du ventre tr^-proponc^e de temps 
k autre .apr^s avoir mang^, la malade ayalt des paus^es, des 
Tomiflseipens de mati^rea aqueuses asaez transparentes; tout 
rabdomen ^tait le ai^e d'une chaleur vive^ insupportable, 
rced^me de la region lombaire Qt des extc^mit^s inf^rieures aug- 
meatait seDsiblenieat. Dej^. le bras gauche aipsi que jia main 
du ta/bme o^ti 6taient inlUtr^s. 

Du i6 au i8, la tumeur de la r^on ^igastrique augmeo* 
tait progrcssivement depuia quiaze jours; cette region etait 
tellement douloureuse que la mialade ne pouvait supporter la 
plus l^g^re pression. 

Le 19 , faiblesse tr^s-grande, face d^compos^e, inapp^tence 
tr^s-grande( cet ^tat d*insouciance ^tait contralre au carac- 
t^re de la malade ) f infiltration presque g^n^rale. 

Du ao au 22 ^ prostration extreme, coucher en supination, 
yeux abattus , caves , entour^s d'un cercle noirdtre ; tempes 
Gfl {oues enfonc^eS) face cadav^reuse ^ voix presque ^teinte. 

Le soir , extr^mit^s froides; mort dans la nuit. 

▲ UTO P SI E. 

" Le cprps ^tait dansun grand degr^ d'^maciation. Les chairs 
^talent flasques et pdles ; quelques parties dtaient un pea io- 
filtr^ee. Le c6te ,g$^uche de .la poitrine ^taijt .^ourd ^ la percus* 
jioQ. Dans i'^pigastre on septait une tqnieur dure Qtiooosid^ 
naWci 

Jje poumon droit ^tait >2|ip et s^s a^Mrence ; |1. y avait 

'«nvlr<^n diBUx verres . de ^^rosit^ ^pancb^e daoiR la poitrine de 

ce c6te. Le poumon gauche adh^rait k la ptevre coatale des 

parties anl^quro^ ^,M pavtie. post^tie^re. II itai% libi^^.el dans 

oeli ckutoi^.U y.^yait ^pe Uyr$ qii d«|ix de airoHt^* 
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A ToUTcrhire do rabdomen , dans lequel dent ou trois pintes 
de s^rosit^ trouble 'dt rotigeAtre '^taient eenlenu^irt^oii-ap^i^ut 
line tumeuroblonguequt commen^itaadeMousduUobe moyen 
du foie et deseendait derri^re restomac ^ et passait au devant 
et k c6t6 de son' edfd gauche^ II aUait se terminer 4 la rig&n 
otnbilicafe. A Mm milieu on voyait unfi petite ^l^atlonoomme 
mamelomi^e; En incisanl eettfBtcliiMaron aptreevait une ma** 
ti^re- dure 9 noa pas 8quirreUBe> naie tpberouleuso , pr6tailanl 
f^aspectet la eoDleur des taberoules q»e Von rencontre asies 
fiourent dand certaines maladies du foie. Ges tuberoules agglo*^ 
m^r^s ies uns atix autres paraissaieilt ti^^tre^que ces'^landes 
m^sent^iques alt^ri§es dans leur structure j et cette altination 
s*^ndait k toutes Ies glandes du m^senl^re; Le pancr^ait &UaAt 
renferm^ et coriipris en partie dans cette. tuimeur ; une partie 
de son ti&su ^taitaaine^ tandis que Tautre ^talt alt^r^e. L'estomad 
pa8saitaudeyiintelduc6t^ gauche de la tumeur en formantune 
demi-ceintnre. L'iossephage ^tait contracts et de p^tiloalibve^^sana 
^tre alt^r^. Le cardia d6jet^ du c6t^ gauche 6lait ausstir^Si^ 
r^tr6ci» et ne pouvait admettre T-exti^mit^ du petitdoigt;.il n'iir* 
fait pad tion ^^s alt6r6* Le grand ouUde^spo d^Tett^abad^ 
h^rait intimement au c6t^ gauche de la tumeu^ et £«8ttt o^rj^ 
Ayec elle. Eh.ouvrant Cette tum«ur> oette portion de vinp^re 
adhi6rente klai tmneor paraissaittrfefr^^jpaisse ( de $ef)t-4 hMiti 
lignes) y • de .consistance lardac^e ; mais sa ligne de d^matScatifen 
aveo la tuneitr iXhii bien disBtincte* Tqu| le tiers- de ce yiac^re 
6tait sqnirreux , pr^aentant des traces d'ulc^ration ; Tautre pour) 
tion 9 ia fylpriquo n'^tait point aM^r^. Ge viac^re ^tait i^eXttil 
ostilraot^y senubbible kjan inte0tiD»..Le .pylore ^iti^tu^ kiim 
partioiant^rieure de T^p^astre » et s'apercevait de-snite^ipfto 
la seetiOne des (Visb^res abdomiiiau;^- Q^ d^acemefitpn^ye)^!^ 
de sa «situAtioQ et deTaccroissement dej» tumeur qui ayait pou#94 
i«u h peu restoa^£(c.4^n^}\bypocQqdre gauclie,» ; ^ j;i)rrol 

•Le ,fQie, \^ rAtp et ifi^xpe Jfi^ r^jin^ a^yeaent ^t^ plus oq ipoioa 
g^n^ et comprixat^spar la/ tumeur ; mais lis p^n ayaient ^pDOfoyii 
aueiuie alt^tation ; Ies intestins dtal^t ui^ pisu gonflds^-et tsun 
paroi8..semblailent P^tre un pcu, p^ rest^ on ne yoyaU auoune 
alt^ratioB i dans , rfab^oinep. .. . ' 

TomeP'. 23 
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Le pylore pretqM b&mt , polsqae Vinimi y piv^tuH (ix6k- 
meot,, ^tsklt )o centre do, raltc^jration. 

lie /duocl^um h'^Uit gu^re maladetfiie^veiv. le pylor^:; 
da rette , il. 6tait siBulement dilate de matii^fe k pr&enter le 

d«uUedq.aoq calibre ^oidiaaire. 

• • ■ • • • 

Le pancreas ^lalt dur d^nstoute stni'^tendae f augments de 

iTOlameyrde-'Oonsistance et d'aspect sqoirreux. 

' Le ecfion ^tait Mulement alt6r6 dftn^ T^tendue d*im pouce 
de diamfetre vers rextr^mlt^ droite de sa portion Iransrerse ; 
ie sprpkls ^tait sain. £n g^n^al toutes le^ glandes du m^sen- 
Maee dtaient augment^es de volume ; mais oelles Bitutor pr^9 
i'ealomftc ^talent grosses outre mesnre^ an point que quelques- 
Junes ^taiekst du volume d'un petit oeuf de poule. L'all^ration 
de toale^ ces parties consistait ea un engorgement squirreux^ 
tr^s-prononc^e » offrant les tissus morbifiques propres k ces 
genres de lesions 9 avec la. oouleur et.la consistance ovdiaaires. 
Le tout ^tait agglom^r^ et formaitunpaquet ou noyau qui tenait 
d'une seule pi^ce. Vers la .petite, oourbure qui ^tait tr&s-r^tr^ 
eie, r^paisseur ^tait, dans quelques points, de pr^s d'un pouce 
:k rint^ieur et dans T^f endue d^un rayon de deux pouces dont 
le pyle»e p4l'4€^ le centre. La squtrrodt^ ^tait ulc6r^e ; mais 
pas aussi profond^ment que dans certain cas ; aussi ne tromait- 
okl pas ;ii:fia. outface; d'endroits.noirAtves, el ne 8entliitK>n pas 
rod^UFrCiVde et paffticulii&re ordinaire. 

' £es flOtvesP Mise6rett ne pr^sentaient rien de. particulier ; sen^ 
lement le foie ^tait tin peu pe<lt>, mais satn. ■■'■■-■'■ 

N* 28. — 6quirre de Torrfice cardiaque. derestomaa* — » 

(.Ijk^l, Allounau, ). r 

. 'Quibtltf QcCfilli ctotpcri uunt^-e-^ n^ cdkrare prxsUt : qai etfim curantar 
ceicnter pcc«HliC'« qiii vaku noa cbrautiih* » 'muliimi tfimpus [ferdurant. 

Hip p^ , ^;;A. '38 , sect. 6. 

. liTeunier, dg6 de quarante-cinq ans, peintre en porcelaine, 

d'une assez forte constitution , faisant usage d'un r^ipie vdg^tal 

11*' ... '<, -, 

tf ^S'-i»dl^#ii?A^O"'^PP^^ presqu'uniquemen t de harkotinialcuitSi de 



pemhes dk fern 6t d^atitres farinenx semblables & ceux-'ciy de 
clioux-croiite, et sur-tout d^eau-de-vie 'eh assez grande cfaantitli' 
el& feun^^^prouTa ^ j^r oeg^re d'exitfleiicevUtied^t^rioreKibii 
laanifeste dads la aant^ qudques mois Qpt^s ravoir eotfthra^/ 
£u septembre 181 a, les premiers vomissemeiis jeotniMdiicdreiit r 
ik ne revepaieDt ,d*a))ord que tens ;l^tqiiuuQ {ours .ouilwsles 
mois., puis une fois au moixi^. par semaine : ils B*^fai£Rt alohs 
nccoiapagn^s d'aueun sentii^enl douloureux dans la region dt 
restomao : le malade Gon/iei*vaU de rapp^tit et eontinuait de le 
satisfaire aveo ies alixnens do&t nousi venous de parler'pllts 
haul : son ^tat s'aggrava; uu sentiment de doiileur briUante^ 
se mauifesta dans la r^gioa i^pigastri^ue , avec douleur ;gra.Y 
native se propa^ant k droite comme 4 gaucUe dans Ies deux 
regions hypocondriaques ; vomlssemens uniqucmeut composes 
des alimens pris par le malade, et d*uue petite quantity de glaireS| 
revenant k la .suite de cbaque repas. Depuis celie ipoque jusr- 
qu^au moment od le malade entra 4ia cliuique ^.le 14 JMiUel 
i8i3| Taffectioa ne. pr^seuta pas de cbangement bien ccmar:''- 
^uable. 

Lors de son entr<^e , Ies vomissemens n'^taient pr^c^d^s dJaur 
€uues naus^es ; ils revenaieut deux ou trois fois par jour ^ou 
plutdt toutes Ies fois que le malade avait rnang^* L^app^tit ^tait 
nul 9 sans a^anmoins que le maiade ^prouviit du d^goi3it pour 
quelqii'iesp&ce d*aliment que ce fi!^t : la langue ^tait oouverte 
d'un l^ger enduit grisatre ; Ies mati&res G^cajes noires, pelotoiv- 
»euses , n'etaient reudues qu^ea tr^s-petite quantity ; il j avait 
plus de soif le matin qpe dans le reste de la joyrnf^e : le passage 
des alimens dans Testoma^^ i^tait accompagnt^ d'un sentiment de 
pesantcur 4 T^pigastre , le malade y rapportait une cbaleur vive 
qui, de Tappendice sousternale ^ remoatait |usqu'4 ^intervalle des. 
deiix clai'ieuies et jusque dans I'ltit^rSiBiur d^ la gorge : aucuiv 
* alinieiit soKde ne pouvait Hr& introduit dans Testomac sans 
provoquer lesvomi^semens ; ks boissons prises •^ai;' cuillerd^s 
et en petite quantity , ne le d^terininaient pas aussi'facilemeut -^ 
H y avait depuis quelques fours h^gfere g^ne de la respik'ation : le 
ebucher sur le c6l^ gauche ^it pr^ft^r^ k toufe autre position. 
Dans Ies premiers [oarr qui suiyirent Tentr^e ia mala Ad , ik 



^provYa j)uel||ae' ioulfige^ueot,; la doulear J3m>tjiii^r«ii|e«ti«^.ati. 
creiix de Testomac devlat motns xive; 

Dans la <^il du »§ an »o {uiHeft , dea d^uleiirt ^ag^twei tt-* 
trte»9Di^9t fives se firent sentir it U r^km ^i{)astri^ue'et trtw-* 
V^rwt beaifteotip le MBHbeil da malade. ' . 

La »iiil du as au ^S fut eBciot« plus piftnible'; '1^ S^liHtit^iil d« 
cfaaleito » Tappofili^ -^ la n^giod ^pigantHque , He r^t^fllk airoc tin« 
iMuvelle inleusM : plusieuM v0misseiHeds^ptteM6f^d^ cardial* 
gie et d'anxi^t^pr^cbrdiale 9 eureiit KeU sans qu'autiiii^ boiisan 
«ii aliment solide aleiH 6t^ kith»d«iif8 datis restomao.' 

IKi 23 an 26 y ta M({n6nce des tomissemens avaii augmentd ; 
les dotileurs i^pigastriques ^taient'devenueS'plus iites riapres- 
sion en d^termiuait Patigmeiiftaiioii' d*tiiie mahi^re notable ; la 
i'^gion i^plgastriqne , explor^e attentivemeDt j pr^sentait Uki ^tat 
d^engorgetnent qui paraissait suf-tout occupei^ la pakie moyenne 
dti^orps de.restomac. Jusqu^klors le todcher u'avait rieiifait 
d^couvrir de semblable : deptlis ; la mam poH^e datis \h ttK&me 
endroit he rencontra pas la liliime duret^;- k cefte ixii&the ^oqtie 
ramaigrissement et rafTaibllssemtnl du malade firent dts pre^ 
^rts tHiS^i'apides. 

bans la buit du 5oiaiu Hi, vemissemeiis trfes-abondans accom* 
pagn^s d'dhxi^i^s extr^inemeqt vives et d'un malaise considera- 
ble ': Fdtat brageux de Tatmospli^re paraissait avoir contribu^ au 
di^velbjppement de ces symptdines ; le lendemain matin le ma* 
i'ade £taii faible , abattu , dScourag^ ; il ^prouvait k la gorge un 
sentiment de c&aleur extr^niement vive donoant lieu k une soif 
ardenfe ; tbutes les boissons prises alors furent vomies indistinc* 

•91' ' ■ ■ • • ' * t 

tement :.plusieur9 naus^s eurent lieu sans avoir 6X6 suiviesde 

vomissemehs. 

• » • • ^ •• • 
Da^s les pirQmjkers pqrji du mois d^aodt , les dauleurs ressen- 

ties ^ans diverses parties de Tabdenien diiainu^rent beaucoup 9 
de man^^re que le xnala.de h]y igprouvait^ autre eho8e4|u'uii sen- 
timent de nialaise trfes-obtus: m^is les vomissemens deviareot 
pLas abondans| et plus fr^queiis : les excp^tions alvinesqui, de- 
puls lpng-fempf9 ^tai^ni tr^s-rare&,.ceas&rent d^avpir lieu; T^mi^ 
sioa des ur^s j^evlnt ra^^ dii^c|l& et douloui^use* 



- -Petnlaiki ia^l&uitilu 6*au ^i Jqv»alfi4^ flit daa^ um^M fl.^PU' 
goisse inexprimabie ; plusieurs syncopes eurent lieu ave^ per^4^ 
totaie de conniilssance ; des iiaqs^e^ for^aieql jji chaque iiisfaut 
le malade k voihiri sans quUl ait pu parvenir i rien rendre ; des 
douleurs de coliques extr^memeot vives se faisaient resseutir 
dans diffi^rentes parties de Tabdomen. 

Leg joisifs siSatafiis le poais devnit «diHieilttf6^ ihoaet )fwtit ftm 
^tat d*a9s<mpl$8exneDt et de sfnpeur^hafaitiielie's^nipbrft d« mk*' 
kide qui iiVot»i(istiit phi9 que de trd94£g^n»B doiitonis 4«ii8^'i'^bM 
domen. L'amaigrissementparviirt aitors iasqu'auinarasmeilerphW 
€Oiti|ilQt. Ia pbifsioncniiiie (ioQ|ifli.ua ^ se d(}coi«p!9^r : la ftce 
dtiViat terre(ii0,9 la diBuniiMpil progress! Ye dea.forq^is fut jiH^qci-^ 
le«ir £iB(^<iiiti99era6&t pvcfsque oomplet ; le eerv^aiA^iles ovgAnes^ 
des a^asolioiis internes furent pien^ds dans im 6tat ds Btupeitr 
qui altSi^fty dans le malade, la faculty die claaaer se^id^ies^ et 
oomproiliily de la- mdme nftani^n, Ie» fonclioos anditivefr et vi- 
BoeUes : ies urines devimrekit plus rouges et ptus dpaisses ; ietf va-^ 
juisseinen^ eonl^'nu^brent d'ayoir ^lieu ituMgr^ ViMi wwak de la 
<]iai»di6 : oe mateide ae tendait eneore auoiHia de oes matii^im^ 
bruu4lipe«9 uojr^tves et fetides dant le vomissemevtt aoooAce 
constamment, et d'ttne mani^ra oertaiaey rilloiivatlop de» df^g^*^ 
li^rations -squirreoses de Festomac f jusqii'a Ffpoque dont neus- 
parlous j| il ne rejeta que Ies alimpn^ « Ies boissans ^ et \ine petite 
jquantit^ de maU^res d^apparenjce et de consistance glaireuses. 

Le 1 5 , le malade se trouva dans un i&tat de stupeur et d'a»r 
Aoupissement qii'jl n'avait pas encore offert ; il r^ponda/it^ d'une 
voix tr^s-faible et i^al articul^ , aux que^itions qu'on lui adres* 
sait^ et qe resseotait presqueplus d^ douleurs : }e ponls^ plus- 
Xaible et plus .petit que Ies jours pr^c^ens y.ayajt acquis de la^ 
frequence ; l,e^ frails paraissaient aussi plus d^compos^s , et Ir 
^aeieseadav^reu^ ,ou bippocrallque cojwnejQ^ait ii ae dessiner. 

I^es i6 et ii»7 9. la aiuladie coatinuatt sas ra^age^:: aucuns aK'^ 
lueos ni beissonis ne purent 6tre introdtiits dans l^c^tofnac sao» 
j^lre vomis.; le trouble des fiieult^s inteUectuettes itait aogr 

Le 19, les^jTeux dlaient pre^u*eiili^i»meiit ^ekilsi 
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Le 39, leg extr^mit^s ^taient froides, le pouls presqu'eiili^re- 
ment efllkc^. 

Mori lo a3t en parfatte oonnaissaoce et sans agonie. 

AYJTOrSIB. 

Le ea^avre off^ait tons les oaraol^res del*atrophie f^n^rale la 
plus complete : le v^atre dtail teHement affaiss^ qu^on sentait el 
<)tt*on voyait parfaitement la saillie que forme k sa paiiie moyenoe 
la Y^on abdominale du rachis. 

L'ouverture de la t^te pr^sentait uno distension assez consid^ 
rable des vetoes des t^gumens du crtoe ; elles ^talent remplies 
d'uQ sang pi^d et terne s k rint^rieur les vaisseaux de la dure 
tnhre et ceux du oerreau ^taient dans lem^ne 6tat ; une sdrosit^ 
tr^s-abondantegorgeaitle tissu cellulaire sous-araohnoldien cor- 
respondant k la surface des li6mifiph^res du cerveau , et le m6me 
Iluide se reno^rquait dans les ventrioules lat^raux et k la base du 
cenrl^au } on pouvait ^valuer sa quantity totale k un verre ordi- 
dinaire. On peut yemarquer que cet ^tat de renc^bale expli' 
que parfaitement les sj^niptdmes d'alt6ratioa des fonctions de 
cet organe , observe pendant la vie du malade. 

Les organes thorachiques ^talent sains , mais remarquables 
par leur dess^chement , et en queique sorte par leur fl^trissure. 

L'ouverture du ventre doniia lieu aux m^mes remarques ; il 
paraissait vide , et sa parol ant^rieure , appliqu^e sur la post^* 
rieure, touchait inmi6diatement k la colonne vertebrate ; on ne 
sentait k Text^rieur aucune tumeur centre nature : les intesfina 
paraissaient manquer au premier coup d^oeil ; its ^talent ex- 
tr^mement r^^cis , aplatia y comme presses ayec force 9 et col- 
Ms aux parties eobtigues : le j^jununoi et I iI6on 6taient refou- 
l^s et eacb^s, en totality, dans Fexcavation du bassin; le colon 
etait rempH de ma^^res ftoales solides dans preique toutes ses 
parlies. Le pt^ritoine ^tait dhme s^cheresse pemarquabley et le 
m^eent^re ^tait compl^tement d^ouUl^ de graisse. L'estomae 
6tait r^tr^ci et sain dans ses trois quarts inf^rieurs. Lepylore 

4t^^t parfaitement Ub^» inais profou4^Qnt 9tHKi^ m appro- 



bbant du carSa et k trois trayen de dolgt de cet oriiee : U 
on voyait une tumeur obloague de la grosseur du poiQg, Irte- 
dure 9 h^iss^e en dehors de gros tubercnles et comme ^trangl^e 
par une rainure circnlaire et tranBversale correspondant au car* 
dia f et s^parant la partie malade de Testomao de la partie air 
t^r^e de roesophage ; cette demi^re occupait la partie iufi^rieure 
de roesophage dans une ^tendue de pr^s de trois pouces. Un 
stilet, introduit par Testomao et dirig^ vers le cardia, panrint 
dans ToBSophage ; mais Touverture ^tait si petite qa*il ptit k peino 
passer : la tumeur dont il s^agit^ couple de sa ciroonf^rence att 
centre f ^tait dure et lardac^e dans toute son Apaisseur : ses pa- 
rols avaient pr^s d*un pouce et demi dMpaisseur dans certaines 
parties ; elles offraient par-tout la d^gto^rescence squirreuse des 
trois tuniques de Testoniac ; on voyait k Tint^rieur , tant vers 
I'ehtomac que vers roesophage^ la membrane muqueuse de oes 
parties in^gale y verddtre et recouverte d*un enduit glaireux et 
sale ; quelques points seulement de celle-ci ^taient ulc^r^s, mais 
dans une petite ^tendue qui correspondait au cardia, et d'une 
mani^re superficieUe. Cette alteration explique parCaitement les 
vomfssemens continuels qu'^prouvait le malade : aueun ou presi* 
qu'aucun aliment ne pouva^t arriver jusqu'^ son estomac , ausqi 
vomissait«il aussi^t apr^s avoir mang^ : Tt^at enoore squirveux 
de la tumeur porte k penser que c*est moins^ raffection capcd^ 
reuse qui existait| qyCk Tobstacle m^canique apport^ k Tintro- 
duction des alimens qu'est due la mort de ce malade. 

Cette maladie, sur le caract^e de laquelle il u'^tait pas 
permis de sem^prendre, apr^s avoir r^fl^chi sur la marche^ 
le d^veloppement et rensemble des symptomes qui la signa-» 
Urent , reconnaissait ^videmment pour cause un regime ali* 
mentaire extr£mement mal sain, et sur-tout I'usage troplong* 
temps continue des liqueurs alcoboliques que le malade pre- 
uait sur-tout h jenn. On est davantage 'oonfirme -dans .cette 
id^e, quand on est instruit qu'il n'a jamais ^prouv^ de chagrins 
bien tiolens, qu'il n*a point exerc^ de prof()ssion propre k 



de ^66 parens n'ien 'a jamab lili aiteiuU Colle rnaladi^e^-r^el- 
temtot aa dea^iu de tootes lei ressoiabroes del'art > atui»lQt'>^ 
le Vi^ilre qui en est le si^ge a comme&G^ & -^rduTer daua 
IVpaisseur de ses membranes muquefise cfC muscalair^ , la d4« 
g^n^rescence lardac^e qui fait le fond dela maladte* 

. Avaiit celte ^oque on a quelquefois employ^ y d'une ma- 
niire avantageufle, lesecaix acidulees ferrugineustis dePlpm- 
hier^ et de f^ichy , lea euce cUpari$ de plafii^s amerett el 
tihteoraciee , ett. Lessaccds que Stari a obtentis de CexIreU 
de ctgue , ne doivent pas en imposer^'snivtoat'depiiis les 
iessais qu^on a faits en France k cet '^gard , et qui cmt tofujoun 
6ii infructueux. Stark n'a probafalement gu^ri cetie maladie 
que dans sa premiere p^riode , et avant que ses progres eossent 
amen^ quelqu'alt^ration dans le tissu ^li^mentaire de Pes- 
tomao* ^^ 

li'absenoe de mati^es brnn&treii , noi|:& tres et £^tides> dans les 
vannaseiiiens du malade , derait £tire pr^sumer qu'il ^it mort 
aratit que le squirre fht ulo^r^, ausai ^ait-il probable qu'oo 
ne trourerait qti'un ^paiMssemeiit trte*^prODono^ danale'tisstt 
du viso^re affect^. 

Le toucher y exerc^ A diff^rentes fbis et aVec beauconp d'at-* 
tention dans la region qu'occupe restomac , ne donne pa» 
toujours de r^sultat bien satasfaisant $ chez ce malade on ne 
^entit aucune tumeur r^mittente et circonscrite ^ une..seule 
fois on crut^un instant, sentir quelque chose de dur et arrondi^ 
mais cette sensation ne s'^tait point reproduite. 

M® a^. — Cancer uicerc de Featomac* — ( M* Chenuau. ) 

Jarrifisard ( Harie-Jeanne ) 9 portiere et fenUne de manage « 
frgte de <cinquante*8ix ans, d!an temperament l^rmpbatico-son^ 
guaa^^'une XdUe coastitutioa^ayaEnt eprouv)6 de vloleua cha^ 
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l^riiiA^tnmiBett^ jinte^lir dans le niolB <U jan^ijdr mlmo^ dm 
flatiiiosil)^ qui tounhentaient beauooup kt maMir wir'-tdnt aprlsa 
tos repass svivies .d'ttn seatimeut de goiiAteiait ii restomac^ 
parfok de naus^es , de. vonrissemcftit den. alinieiis fioMdes , at la 
pkia k)tiveiit':des liqoldes^ Tappiitit te perdit,'il y aiit ooastl^^ 
pation. 

1*0119 ces symptdmes augment^rfent progresaiTement jusqu^au 
^6 juih i18io$ inais^vers le milieu de thai, il' s6 joigkiit A ces 
symptdmes des douleurs tr^s-vives dans la region ombilicale> 
douletirs peu ^tendiiesti'afiord/maisse prDl(>iigeantensaliedanti 
r^fgadtre; cm apcr^crt dldrs tine tumeur tr^g-sensfble* Ion de U 
pressidn la plcis l^g&re.' • • • 

Le 26 |uin t trois ViOmissemens de sang : le premier d^enviroo 
une paletl.^ , le deuxi^me de trois fortes palettes 9 at le troisi^me 
plus .cQDsid^rable encore : ce sang veroieil se coagula peu de 
terns apr^s. 

Le 27, la malade rendit du sang avec les gelles, mais plus noir 
et plus coagul^. Ces ^vaeuations de sang furent pr^c^d^es d'un 
malaise et de gonflemept dans la r^ion dpigastrique , et suivies 
dVne graude faiblesse; soulagement pendant quelques lours » 
gonflement de Festomac, moindre apr^s le repas; persistance 
de flatuosit^s , constipation augment^e. 

Sans o^nsulter person9e9 la malade prit pendant quelqne 
temps, le matin, ujie cuUUrte de vin d*Alicantt, puis suivant 
divers avis, tU ViUxir (U tongtie vie, de ta tackgrUsie; par 
Tavis d'lm m^decin , de ia rhuharbe; enfin , de I'eau de Vichy, 
une tisane amire , et de ia iiqueur d' Hoffmann sur du 
stuyre^ 

Obsetvj^e k la elinique le ^-juin 1810, elle pr^sentait IVtat 
suivant : 

Mailigreur trte-marqu^ , couchet facUe sor le dos, sommeil 
ioterrpmpu 9 r^ves fatigans , face p^le , ponuneltes parfois 
rouges, langue couverte d^un enduit un.peu {aua^tre, respira- 
tion un pea g^n^e, pouls fr^queiit^ petit, faible; palpitations 
de coeur assez marqut^es, peau pdic ^ tempck'ature assea ^lev^c, 



\ 



•iietm -par intenralle , dejections asses facfles;^ urines rares, ab- 
demen'dauloareUx k la moindre pressiontlo foie d^passait le 
bord des fausaes cAtes, bypocondre droit: dOttloureaz ainsi que 
la region ^pigartrlque} uae tumeur ciroonscrite sur sese6t(^ 
sup^tout dans le edX^ gauche , s'dtendaU da has en bautdepuis 
la region ombilicale , jusqu'^ la region ^pigastrique : k cet en-- 
droit , on sentait une r^nittenoe dans cette region i qui emp^chait 
d'apcrcevoir le lieu od elle se terminait. Tis* apiriu mm*, 
potion antispaam. 

Du 99 fuln Jusqu'^u 9 ]uillet , la mal^de n^^prouvait aucun 
•oulagemeat; eile se plaignait que son mai augmentait tons ks 
Jours ; elie ressentait un tiraillement dans la region ^pigas- 
trique; les flatuosit^s persistaient toujours de temps en temps, 
rh^mat^m&se ne s^^tait point manifest^e. Tis* cipir. min. 9 inf. 
dfe Hit. aveo fl. d*or. , pot. antispasm. 

Le 3, la malade prit un tain^ et le 6 un lavement imoi- 
UenU Pendant tout le courant du mois » la malade f ut toujoun 
dans le m^me ^tat. Eau de Vichy 9 deux fois* 

Le i*'aoiit9 la maladie semblait faire des progr^s; la tumeur 
de la region ^pigastrique 6tait plus pro^minente et douloureuse, 
l*app^tlt diminuait : cet ^tat dura jusqu'au 20; k cette ^poquC) 
cessation des flatuosit^s, tumeur faisant des progr^s; application 
Bur cette tumeur des catapiasmes imoiliens ne procurant qu'un 
l^ger soulagement; continuation du mdme traitenaent jusqu'au 
5i aotit 

Dans les premiers {ours de septembre , d^voiement assez abon- 
dant, faiblesse prononc^e, pouls faible et lent^ point de som- 
meil, anorexic. Eau de Fiohy, deux fois; decoct, 6L, potion 

ojiitispcbsm. , catapL jusqu'au 8. 

I. 

"Progr^s toujours augmentant d*intenmte , faiblesse arnv^e au 
dernier degr^, r^ponses dif&ciles et lentes, d^voiement tr^s-consi- 
durable, peau cbaudo, pouls irr^gulier et acc^l^r^, auit fr^s- 
p^nible. i^trop de ca/pittaite , potion muispasmodigue ^ dica- 
cordium, cataplasme. 

LeS, tumeur volumineuse^ pouls 1^ peine sensiMe* 



. OAATBITB* I 365 

teg, perte totale de la foix, extr^rait^s froides, visage inond6 
d'une suetir fnoide, pouh & pciiie senti. Pot. Umiquc* 
Le 10, & cinq heures'du inaMn> mort. \ 

• • • ♦ r 

ATTOPSIB. 

le corps 6ta1t dam une dessicatlon presque complete. ' 

Les poumons ^talent dans r^tat le plus 8ain;le cceur, d*uii 

trfes-petit volume, n^avait 6prouv6 aucune alteration, aucuii 

^panchement dans les cavit^s |>ectorales. 

Dans I'abdomen , il n^ avail de malade absolument que 
restomac et quelques parties voislnes. Get organe pr^sentait la 
l^ion organique suivante : 

On sentait k la petite coiirbure de Testomac , yne tumeur con- 
siderai)re qui se prolongeait au dedans du visc^re, et qui adh^^ 
rait k des squirrosit^s, glanduleuses plac^es au dehors. La tumeuir 
occu]iait'toute Petetidue' comprise eintre le pylore et le tiers py- 
Ibriqiie de Testomac. £n fendant les parois , on vit que cetle tu-> 
meiTr avait au moins six poucesdt dia/mitre en tons sens; elle 
pr^sentait une d^vation trfes-forte avec un bourrelet fort-appa^ 
-veat. Tonte la substance. de cette tumeup ^tail Uanche > ramol- 
lie,^ offlrait une edeur de cancer irt^-fifide. On pouvait^ en 
raclant cette surface aveo un scalpel y retii^rde eettp foagosit6 
luie. aubstance analogue en appavenee k.i'orffime eMiMHut » .en 
allankiplus profbQd^meBit,,oa trouvaitiiiia'eUe pvenait Taiq^ct 
lardac^^ on voyait dfMs osUe tumeur:».dfls..cl^ierfl qui tra.ver<r 
saient; presque totrferaent^ ei-mtoie U:y.jMi await w^ 4 Teiidroil 
oil la tumeur. adMpfdt.aux .l^meii9.<d]a'iventrQ (una peua^ 
dessus de I'ombilic), od le pus qui en provenait, ^tait sur le 
point de se faire jour k Fext^ieur; la pylore, le cardia et le res- 
tant de Testomao furent trouv^s sains ; seulement , les mem-^ 
branes gastriques ^taient fortement aihliicies, ce qui pouvait 
provenir de la grande distension et de Tallongemeut de P^bcte 
qui 4esc6iididt fort bas dans rab4omen. 

♦ 
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Ji^ 3o. -^Cancer ulceri de Fe^iomac cwec perfontion. 

La veuve Boynel 9 ^^e de trente-huil ans , coutori^re dc pro- 
fession, adonn<^e depuis long-temps k Tusage immod^r^ du vin, 
^prouva^ daD3.l6 Qocamepqement d&r^ja^.^ an cc^chemeoi de 
fUjUBiff ^i dj|;ir^ viji>gtrci?^<| jqwrs; j^ iaj^^te,^ cc^tle himQzrhagie^ 
jloudeur remotptaot jp^qu'di l3^,gO|cg^ Un vfkt^safrhB vomissemeog 
accompago^ d*une tr^s-^gjade, dUBcuU^ d'a.valar U^. alimens 
solid^s. A cette ^poque^ et. daps respaoe^d'un mois. et demi, la 
iuala4e prit , de sou propre moiivexicicnt , sept pu. huit fou 
VarUtique. 

A son entrde k PhospiQe^. le .1*' frimaire j^vl 8 ^ la fepipie Bejnel 
'(^tait maigrp el d^fcharii^c ; sa Ggvire, jauiie et terreuse,» portait 
renapr^inte de »Quffratices yives et. Ibngt^es. 

^9 fi^lp^i)^ r^bdpoaeQ. pn. recQBAut,. dans la.' region i^p^- 
fr*li^^^•. W^*wji9W*.W.W ^/e^c^dait pat au de^aqua -^eiTom- 
Jbil|c, ma^ q^i,c)i4iig<^f^it^iid^({n.]^^ ^u.rAgpqrt de la 

ooi]qxd'effiMrt9^tl 7J»Vi0lf-p^d^,4^v>oiQliiiiat;b lOAalado {trona^ 

(' 'Dovlse' $oa»8 &pi^ Veifttrfe ilela usaHd^ln la ti^tifM, les 
)attd»e9 s'ttiMlvferebtife^il Ik eoiip; i«9«stofi^aKBii0>fpi«bt' rbiidas 
iivrolofiiatremetit);* ia'ttiatflM des iPOtifthMideiis^.devcaiaS'inoios 
fi^qiMtil, ptfitiuM odeiiti d6 maii^iie^41deale« ; ea^ l»:ftoimt 






j;..^,t\iDQLe);ir p.araisfialt desc^ndue vers romblljic et iffo^ile j sur- 
fqi^ ( fsfi^ Ht droite .vers la gaii^b^. 

A I'ouverure de I'abdogftea on.farQ^YA|.. \^.A^^\^m^?m^ 
avaient une teinte jaune uniformc^inent r^pandue; a** qu'uoe 
bride longltudinale et tres-forte y tendue sur le canal iotcstiaal; 
et form^e par le grand ^iploon , s*^tendait dcpuls restomac jus- 



qu^ Ja partie {MMt^Heiife chi piiMs^ anqnel eKd Aartt IbrMneiit 
adMrente ; 3^ qu'il jr avait une adb^renoe de Texb^it^ pylo- 
rlque de Testomac avec la partie du p^ritoine voisine de oelk.q[ai 
fiorme le Itgadieht sunpenseur du foie. £n la diitruisaat , on vit 
que oe p^rUoine lenaifi lieu en oet endroit des paroifl de TeatoaiaiC^ 
nmg^cB ^ar un oapeep dans uoe ci«c(m£iraiice de cinq k six 
q ea ti tn fetteg (torn pou«ei| et demi enviitaii^:. . 

U^piploon ayant ^t^ soulev^, on vit sur la p&itie tvansvevsale 
^ oofmi deux bu trmlt petites tumeut^ ajant Ja fDrme d'pn c4ne, 
et donil la base adh^rait k Tintestin. L6vur$ paroif mipoe^ et l^an^-•. 
pareittei liribsaient apercevoir les matiibres tteales cop^enuea 
daM bur ial6rieur.> 

( M, Midhel. ) 

9 • « 

AAbcy^^i d^ aoisaate ans, sellier de profession « d'un ^m- 
p^rament lyoaphatico-^s^guin, d'upe falUe constitution » faisant 
usage d^une mauvaise. lyiourjriture^efc travaiUant beaucoup, res- 
aeHtitf. daAa letrpfenp^^ i9^rs d^avril iBi-a^ii la suite d'uoe 
dJiavrMe. fAti|^«iii^» un -^^timent de cuiss<>n dans restamac et 
do'^nitraction.despaKMA.tlioracbiques: dte-loraperte d'app^tit^ 
nanate^ ^%mM fade^ wajiiti^f ^yiicopes ^t Yomisspn^ais d*uii 
sang noir et liquide. . , • 

i J&n}kir^kVhosfimfi^ifp^'l^ 17 9vnl iBiUi Uofiraitlesrsymp^ 
ttmM«tamtw : 

' Position swr ledusf coucher ilEieUd.eatoas sens; l^^re.e^pha- 
lalgie, sommeil parfois agib^ par des r^ves^ Ttie fiUtriie et trouble,. 
Qoia duf« 4ii;Q^!gfnicbQi faoep^Ot Ifevres et gencives ternes ; 
ial^lsiaur 4b -la bou^be, Manchdtre» langue Mcouverte d*uA Idger. 
eaduH'.oiiiqo^tlx '^^yeur, fade et p^^use, respiration un peu 
dsttdliey fanx Ir^-raret craohalaBulsj la percussion de la poi^ 
trine n^offrait rien de particulier; poub petit, dur, app^til m^<* 
dioet^e :ria jpur dc) 4:f^v^ *& rbospioe, vomissemens de sang 
paur la^seoondti fois.: abdomen dans T^tat natur^, seUes deve- 
auas moinftfiiquailas«l m^mer^ffes; les urines GOul^t:qujd(^* 
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lent iatoloaliafareiiMnty pe^u pdle, sdoh9.« Mns chaleur;-f»mi-, 
gtMB^mtail extiQme» Infi de tU*, eam. deifieurs&'or.i pou^ 

Le i^y ks vomimemens cess^rent^ la toux devist moins fortes 
fe^ aouleurfl que le malade rapporCait ^ la oavit^ thorachique* 
^ientbeancoap all^^es, la c6phalalgie presqae nalle^ la saveur 
xnoins fad^, la peau a^ohe et chaade pat intenrallesy lea fleUe8< 
encore plus rdres* 

' Le 21) le malade allail de mieux en mieux^ lee ssrmpt^mos 
^talenli ftingull^eineiit diminu^s; la toux n'^tait pas aoan fati- 
gahtey lii^ respiration '^tait plus> facile, Tabdomen tonjonrB un 
peu douloureux k la region ^pigastrique ; oepehdant I'app^tit 
commencait k se faire sentir^ et la digestion paraissait se £aire 
assez bien.; maia la faiblesse ^tait toujourt trte^manjute. 

Les aa, aS et a49 m^me^tat sans cfaangemens notables; toot 
un peu augment^e, expectoration muqueuse, somineil trouble 
par des qulntes de toux, faiblesse toujour^ pernuoiente' £atf 
d6'Vichy deuxfois, tis.yec.p iook Mane, jtUep^ 

Le 989 point d*amdioratioii manifesle. 

Le 1** mai, cessation de la toux, expectoration plus facile; 
rapp6tit meillcur, langue moitas chargiSe^; oppreMen k la partie 
&ht^Heure de la poitrine, ponds tovifoufs frequent et fadUot 
fambesxommen^ant k enflet, sur-tout le soiiv Sues de- eras., 
hourr. et iaitue, tis* pect. , iook 6tanc* 

^'Ce'^6; figure toujours^tt^sHoiaigre, ponimdtliis irlus'ooior^s 
que dansT^tat naturel, toux rare; expectoratloil abondantset 
tr^gf-facito, ;crachats blanch^tres et g^usuos'f swtamtHh^fitiibw^ 
ndV^^fli tr^«^lentenrent; ' ;• ^, ;^:,.ij . ^ .• . .. 

^ ^Le i!),''am^lioralion tr^'seiitible datifif P^tftt 4a'itfia(ade; toui 
presque niille, craehktsd^' bonne nditiii^^, iiie6sa<ion dels dw*^ 
Aiur k la pditrine; respfration' natUrelle,' soihitiefl plus soolesQf 
Ic senthhent'de ^6ne. ^4a 'r6^dn>6pig^strlqQe persistalt;- jambe» 
n^enfiant. plus que ie'boir;' • ! . ji 

' Cet dtat se prolohg^a fus^u^'du 4 juin satis presenter' deeban- 

• • • • • • 

gement notable; les forced ^t^ient toujours langutssamtes, k oette 
^p6k(dt . le di^ade sel- pla%nttMl*une : deultar . ^ssiz vive aux 



parties ant^rieure ef infdrieure dte la poitrin^; l^pplicatfdn d^tin 
visicatoire la fit dlsparaitre presqii'en totality; mais la mai-' 
greur Jfaisait de jour en jour de plus grands progr^s, Tenflure 
d^s jaitfbed paraissaH aussi augmehter; la faiblesse ^tait & son 
comble. ... 

Le 10, perte de rap)[>(^tit, figure pi^enahl une teinte blafarde; 
yeux enfonc^s dans les OaVit^s orbitaires ; decubitus dorsal , 
sommeii rare^ peaik.s^che^ pouls petit, ventre augment^ de 
volume, douloureux k la region ^piga'strique et vers Fhypooondre 
droit 

Le la, ventre de plus en plus volnmineiik; peau s^che et 
couverte d'une croOte s^reuse, pouls miserable. 

Le it5y faiblesse extreme; yeux ternes, ail6s du nez dilat^es. 
pommettes l^g^rement colordes.; respiration embarrass^^^ ventre 
pr^sentant une tympanite tr^-o^anifeste, constipation. 

Le 18, face cadav^reuse, l^vres pdles et s^ches, peau couverte 
dMne siieur froide, I'dle, xk^uIs presque insensible', extrdmiti^s^ 
&oides. Hort dans la nuit. 

• ' Atrtro^siE.* 

Le- corps ^fidi dand une maigreur extreme ! la j^au'^t^it exao* 
Cement eoU^ sdlr les os ; la poltrine i^^nnait* bien danstoute 
son ^tendue. . . 

L^s deux poutnons dtaient t)arfaitement sains ;'le gauche seu^ 
Temehi adh^rait ;^ toute la pl^re cost^e , et ^tait d'an volume 
mediocre. . . : ; 

Le fbie dtiaird'uh volume donsid^raMepl d^pass^it les fau^Ses* 
c6tes , et on le senlait au toucher dans la'r^gion ^pigastrlque ; 
11 6tatt double enViroti dd 6e qti'iliest d^ns rdtat ^airi : on obser- 
vait dans tout son int^ri<eur, et oh vcQrait A Teit^rieui', • tine 
multitude de tubercules graissetix jaun^res qui ti'anchaient sur 
la co^leiir du tissu du foie ; on poorralt cotnparer cet Assem- 
blage k Ik pierre appel^e par les natnralistes paudhtgut» } plu- 
sieurs de ces tubercules^taient ramdttis et* presqu'en suppura- 
tion : la v^icule du flel conteiiaft une bile d*un vert hoir et tr^ 
^paisse. 

Tome 1". a4 
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L'estomac ^lait canc^reux dans k| moiti^ gaucbe de sa petite 
courbure « k partir de I'OriOce cardia qui D*y )£taH pourtant pas 
Qompromis : le squirre ^ilc6r<^ s'cjtendait en rapd , avait la surface 
in^gale, rugueuse,; suimont^e de v^^Utions moUes, comme 
charnues , noirdtres ; en incisant , on trouva les trois diff^ns 
tissus indiqu^s par les auteurs daxis<^eUe affection pathologique: 
le lardac^ eatr^autres ^tait ti^s-vlsible. 

Le in^sent^re<e^ le paucr^s avaient quelques points endurcis, 
mi psu squirremt. 

Les intcstins avaient une ^paisseur remarquable , sans autre 
alteration qu^unapblogose exterieure assez visible. 

N* 32. — (M. Normaad.) 

Ab hepBtis inflammattoae singultus : malam. 

EiPP. , Afh. i^, s>6ct. 7. 

. » " ■ ■ 

Le B^gue^ dg^ de cinquante-deux ans^ cocher, d*un tempe- 
rament bilioso-sanguin , d^une forte constitution * fut pris , en 
mars 1809 , a la suite d*une. vive commotion , d'un ict^re tr^s- 
prononc^. Feu de temps apr^s g^ne dans la respiration 9 l^g^re 
tension sans douleur dans Thypocondre droit; qjuelques jours 
£^ribs,9 usage i/'une ddcoction de carfittes, de qutlque^ prises <U 
rhuharbe, et d'une iimonade avec ie sue de citron, Ces moyens 
fureot insui&saiis; seulement Tiet^re disparut aprds deux ou trois 
qaoisde leur usage; dyspn^ie augm^ntant de jour en jour; parfois 
leg^res douleurs dans la region du foie 9 forces diminuant , lipo- 
ibymies ayix moiudres efforts pour marcher >. nau^^B f vomisse- 
mens bilieux f r6quens % constipation. 

. £ntir^ k la Charity le ag novembre 1809, U offrait T^tat sni- 
v.^t : coucber sur le dos impossible sur les cdt^s ; peau cbaude 
et sfeche, un peu jaundtre, sur-tout k la face; joues et poocunettes 
dicolorees, alusi que les l&vres; bouchepdteuse, langue un peu 
blaucbdtre) naus^es^ parfois vbmissemens moins fr^quens, ano- 
rexic 9 soif assez vive, mais Tintroduction du bouillon ou d'autre 
Ijquide dans. Testomac oecasionuait des lipotbymies; respiration 
tr^s-p^nible et stertoreuse^ peu de toux , crachats rares^ batte- 
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mens du coeur aflscz prononc^s et acc61£r^s , palpitation assez 
proDonc^ , poub petit « serr^ et frequent; son mat dans toute • 
la cavity thorachique^ ventre un peu tum^fi^, sur-tout dans Thy-, 
pocondre droit et la region ^pigastrique ; parties od Ton trouvait 
en les palpant une tumeur allong^e transversalement , bossel^e 
k la surface , d^passant do quatre travers de doigt le cartilage des 
G6tes , et que Ton reconnaissait facilement pour 6tre le foie ; le 
malade y ^prouvait de l^g^res douleurs y les autres visc^res pa* 
raissaient sains; on ne sentait point encore de fluctuation dans 
Tabdomen ; dejections alvipes s^ches et tr^s-diffipiles k rendre ^ 
extr^mit^s infi^rieures inGltr^es, sonuneil l^ger et accompagn^ 
de r^ves inqui^tans. Dotusc sangsties d VaavuSj lis. feet. , potion 
pect, et amtre* 

Dans le courant da jour le malade se plaignit da fpoid des «x- 
tr^mit^s; pieds comme gel^s, lipothymies aux mdndres mouve- 
mens ^ un peu de soalagennent par fapptieation ties scmgaues ; 
ccpendant tous les sympt6mes persitaient avee aatant de gravity. . 

^30f un peu plus de tranquUlit^ que la veiUe^ respiration 
plus facile y peau brldanteet un peu halitueuse. Potion cardiate. 
pour ie matin. ^ 

Le 1** d^cembre, faiblesse extreme, pouls k peine 'sensible, 
peau froide; vers le soir, sueurs froides k la figure, yeux ha-' 
gards. 

Uort k six heures. 

▲ VTOPSIE. 

Le corps n*6tait pas amaigri , le cdt6 droit de la face ^tait tin 
peu inject^, la poitrine r^sonnait assez bien dans sai partie ant^-' 
rieure , le son £tait tr^s-obscur lat^ralement 

Le poumon droit adh^rait aux c6tes ant^rieurement; i^ 
6tait libre post^rieurement , et dans cet endroit la cavitc^ thora- 
chique contenait pr^s d^une pinte de s^rpsit^. Ce poumon ^tait 
rempli d*une mucosit^ blanche tellement abondante^ qu'elle 
ruisselait sous le scalpel. 

he poumon gauche adh^rait aux c6tes dans presque toute apn 
etendue ; il ^tait comme le droit goi^^ de mucosites. 



' 



^2 PHLEOMASm^. 

Tie casttT 6t9it un pen vohimineux ; les cavlt^s droites et leu^ 
'diifi'ce 6f;^iitoifdil£rt69;€epehdanMe v^ntricale n'^taitpas aminci, 
lBi^'cattt6s ^aticlie^ 6tai6M ddiis.r^tat naturel, si'ce nr^est one ie 
bard' HbW d* ki vaiVuW mitriale ^tait iitt peu ^ais et mgneux. 

Le loie ^tait. un peu augment^ de volume ; il contenait une 
gr^nde quantity de tiii>ercule8 de la.grosseur d'unenoix: une 
partie de cet^ tul)eficti(e8 faisait saillie k Text^rieur , et ceux-1^ 
^laiant paur la pjupart d^]^ jen suppuratiou ; ceux qui ^taient 
a l'int(^rieur ^talent daps. T^tat de carcinonie ; la substance du 
toie interm^di(iiire^^ fes tubercules n'<^tait pas alt^r^e. . 

i 

* d' environ un pouce de longueur et un demi-pouce d'/ipaUseur, 

- ,to8(|u|it«eif4uiliast;^illtf kVinXititiMt de restoteaA:;. aur'sa sur- 
faottiaoili^vmimiy; la ninfaeri: ifttteiie de de^scpiino.^fcitt; uLoer^e et 

fpiniflAnin.ti&Htabld-Gw^Qep^c)^''*^ ternrixiiaib au'pjimrei qujlui- 
mdiiiet9i*tei&!pJ»iaffiieft^ ' i .: 

^'6b^t'HMHI>hit;dalft.4^i)l«Mifeik4^[^^^ d^ Cdmears 

^taient saius. 
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mac : -pylore non obstrue , obstructions .an fbie, —- 
M. Nicolas. ) 
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J^n^ral; accidens consid^rablement au.giiient6.s depuis trois mois 
taiit 66W gftfa'le.i^'la Jtiiiicfti^^^ qruf^iitli^ii'l^e i'g vendl-miaire 

att-'A • ■'". , ; . .. • ■ 

CiBt nomm^. dunq tres-Jbo^ne. (ioostitution. avait jpui.ue la 
plus Belfe sante jusqua la fin de praurm) an ;^. Alor?. \^i ox- 



»':./3H 



gestions devinrent mauvaises , les sclles tr^it-rafes \ les alimeus j 

^L.'.jcpDUi oF> -j;// nvr'- •#•.-• • «■ ' li- ^'^ V .... 1 
Entr^ £1 niospice le 19 vendemiaire an 8 , u pr^sentait les 
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is^^mldmes suiyans : figure slnguli^rcmeni amaigrie , d'lin biaue 
jaiiiK* vwget^ , respiration naturell^; .ejii touchant le yeutreon 
rencontrait dans i'hy^pocoiidre gauchq, plus vo,li3WPeux qUjB fX^uf^ 
soil tiers naturel) una tumeur dure , r^^iteqtc » ass«7 l^rg^ t 
Gouvexe en deyant., pi^^sentaivt des b^rds arrondis. Le. ]9AaJa4e 
ne rendait point de sellea 9 si ot2 ne lul adfniaistraU de^ tav^- 
mens; urines troubles et c^arg^es^ PQ^^ petit) .fr^^^uent et 
r^gulier. 

On attribua le mauvais ^tat de ce mala4e ay foie deg^n^rt^ : on 
expiiquait tr^s-bien par la le gonflement quele malade t^prouvaTit 
dans restomacaussitdt qu'il mangeait, a raison xtelapi^essionexer- 
c^e par I'e foie sur ce viscfere qui ne pouvait plus se d^veVop - 
per. On ne rendait aucune raison de la constipation habituelle 
par le d^faut ou plut6t par la d^g^n^ressence de la bile ; les 
extr(§mit^s n*en ^taient point iuKitr^. Les chagrins .doniesti- 
ques que le.Koa^dB avait ^prouT^s, furent regardes coD(ime 
cause de.cette atfecUpn, que la ^^colpration gi6n^rale du corp^» 
la graude faiblesse «t rappauvrisspment des humeurs firent )u- 
ger incurable et monteUe dans un dbfirt espaee de temps i 
aussi M. Corvisart ne jugeait-ii pas k propos d'accabler le ma- 
lade de xcan^des » dont Finutiiitd a ^t^ si souvent recoqnue f 11 
se conteuta de lui administrer ies savanneux et les aip6^ti/}s* 

Cinq ou &i% {ours apr^ , des douleurs d'estoinao fii^ent soup- 
Conner ' un aflfection consecutive de cet organe ; on suspendit 
ies sues d'herifes et ies hois savonneux, auxquels on substltua 
UTie tisafie aperitive qu*on fut obKg^ d*abandonner le leude- 
niain. Les douleurs du foie et de Testpaiac se propag^ceqt lu^** 
qu'au dos 9 la constipation ne c^dait qu'aua; iavemens-; le ma- 
lade sentait , disait-il , comme une boule au fondement » ce ^ui 
Temp^chait dialler k la selle : peut-^tre ^tait-ce dd a Tendur- 
cissement de quelque portion de ees ntati^es qui fevmait le 
passage aux autres. 

Au bout de quiuze jours T^tat du malade ^tait encore le 
m^me 5 mais il ne dormait point ; . ies urines talent tr4H|bles 
et pr^sentaient un d^p6t rosac^, tr^s-abpndaut 5 tet qja'op le r^p- 
centre dans presque tou^es les pbtstruptiqnyr 4a foie; 

Le6 frimaire y c*est«ii-direun mois et denu^ peu pr^ I^^V'^^ 
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soil entree , on f ut oblige de porter V opium a un grain poiir pro- 
curer un peu de sommell , ce ^qui sembla produire quel- 
que soulagement ; mais le malade ne prenait plus d^alimens , 
un seut verrd de tisane le gonfiait et le £Eusait cruellemeiit 
80ufirir ^ il ne vomissaft pas : li cette ^poque on annoD9a qu*il 
devait se trouver des dqulrrosit^ vers restdmac. 
Le 9, oii porta V opium A un grain et demi, 

Le i5 , le malade £tait tomb^ dans le marasme le plus com- 
plet; il avait la face hippocratique , sans aucune li^vre appa- 
rente ; le pouls ^tait petit, iaible et lent. Hort le 14 frimaire, 
sU mois apr^s Tinvasion de la maladie. 

▲VTOPSIB. 

On trouva k Fouverture du corps : 

1*. Le foie tuberculeux , irr^gulier, alt^r^dans sa substance, 
singuliferement augments de volume. II 6tadt parsem^ de kistes 
remplls les uns d'une mati^re comme purulente, les autres con- 
tenaient du liquide. La y^sicule du fiel ^tait fort dilat^e , et la 
bile qu'elle contenait ^tait {aune; 

2^ L^estomac avait contract^ une adherence intime avec 
le lobe moyen du foie; il 6tait rempli de tubercules de la 
m^me mati^re que celle du foie. Un ^ulc^re canc^kmix ^tait 
situ6 dans la petite courbure de I'estomac , qui ^tait consid6- 
rablement ulc^r^; ee viso^re ayant 6t6 ouvert , on trouva le py- 
lore dans son ^tat naturel ; aussi a-t-on remarqu^ que le ma- 
lade ne vomissail point; 

5*. Le m^scnt^re et les intestins £taient k peu pr^ dans leur 
^tat nature!. 

N** 54. — Squirre iilcire de Pestoniac et dufoie. — 

( M. Poultier. ) 

|]n hommO) dg^ de soixante-deux ans, d'une constitution d6- 
t^rior^e par divorses causes afikibiissanles, oonune un Ira vail p^- 
nible, de mauvais alimens et Fexcds deboissons^^entra k la cH- 
nique le 21 germinal an 7. 
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Depuis quatorze mois il avait uue fi^vve quarte, et drpu;s dix.- 
ncuf des yomissemens qui revenaient k des ^poque» plus ou 
uioins rapproch^ea. L'^tat de langueur et de faiblesse g^n^rale^ 
la pdlcur du visage, l^iexcavation des yeux, r^maciation mani- 
feste du su Jet , ef sur-tout les vomissemens , d^notaient assez une 
lesion profonde derestomae, qnolqu*U n*y eiit rien de sensibfe^ 
I'ext^rieur; un ph^nom&ne^ qu*OQ regardail comme singulier 
dans cette maladie, fut la liberty du ventre. Le malade rendait 
assez fr^quemment par les seEfes des mati^res. noir^res, pois- 
seuses et ten aces- 

II mourut sept Jours apr^ son entree k la cliniquey le 218 da 
m^memois. 

Les parois die restomac ^talent fiTasques. Ce viscSre oflrah un- 
r^tr^cissement trds-remarquable k sa partie moyenne ; la *fac& 
lup^rieure <^tait fortement adhc^rente k la face int^rieure du lobe 
moyen dafoie. £a voulant d^truire cette adherence, la parol se 
d^chira, etlaissa voir fe foie roug^ dans une grande ^tendue; le 
diaphragme lui-m^me ^tait alldr^ dians toute sa partie correspon- 
dante k ce d^sordre. Les recherches pouss^es jusque dans la pol- 
trine 9 en suivant les traces de ces alterations, firent trouver 
db pus dans Te pdricarde, k Vendtofl oii 11 adhere au dia- 
phragme. 

La face ihftrieure de Pestomac adb^rail k la face sup^Fieure de 
la rate qui se trouvait confondue avec cette p£a*oi. L'oriHce car- 
diaque offrait dans toute soa ^tendue une squirrosit^ d'oCi d^- 
coulaic tine sanie noirdtre, putride et d'une odeur insupportable;, 
ily avait m^me du pus renfenn^ dans Fa cavity de Testomac. 

On rencoufra au dessus du eein droit un cDrps.diffbrme , triau- 
gulaire, de la moiti^ du volume du rein^ et qui avait la flgure, 
le tissu et la texture de la glande 8(^minale ;. c^^tait sana doute lik 
capsule sus-r^nalc d^sorgAnis^e.^ 



W** 35^. — Cancer ulcere de Festomac et carcinome dufoie^ 
ascite et infiltration conseciMtwe/i^ -, — (M. IKrauL) 

Dupar (Jedn-B9pti8te), Ag6 de soixante-six ans, bonnetier de 
profession, d*uii temperament lymphaticp-sanguin, ressentit, ea 
mai 1806, en voulant charger Itii-m^me un fardeau trfes-pesant 
8iir ses epaules, une douleujr spontan^e, sourde et profonde k la 
region ^pigastrique ainsi qu/^ une partie de rhypocondre gauche, 

devenant asses forte dans certains instans ; cet accident ne Tem- 

-J 

p^cha pas de se livrer de nouveau k Fexercice de sou 6tat 11 prit 
seulement une simpie tisane de vdronique et autres especes 
semhiaMes* Ge ne fut m^me que long-temps apr^s s^^ire apercti 
d^une tumeursurvenue ausi^ge deia douleur, etapr^s hii avoir 
inutilement oppos^ la tisane^ indiqu^e 9 qu'il se d^termina , il 
y a' environ troismois, k entrer ^ rH6tel-Dieu. Pendant le temps 
qu^il y resta (deux mois et demi), il pretend n^avoir iis^ que dHine 
tisane commune : on fit aussi, quinze {ours avant sa sortie, une 
•pplication sur la tumeur dVii emptdtre fondanU Rentr^ chez 
lui, il usa du m^me empldtre; mais, voyant que loin d^obtenir 
quelque soulagement son 6tat empirait toujours, il entra k Thos- 
pice clinique le 9 naai 1807, prd^entant T^tat suivant : 

Teint p41e et^comme jaup^tre g^n^ralement r^pandu sur 
toute la surface de son corps, aved une alteration de sante bien ma- 
nifeste , quoiqu*41 n'ait cess^ d'avoir bon app6tit , et. de se livrer 
Il ses QQCupations ordinaires , hors le temps qu*il passa k THdlel- 
Pieu; chaleur de la peau un peu moindre que dans T^tat natu- 
rel; p6uls assez bien r6gl6, ma|s faibl^ ; ^iarrh^e il y a environ un 
mois, mdis de courte dur^ef digestijbh tr^s-difiQcile k cause dela 
pression qu'^une tumeur exer9ait' sur quelques-uns des organes 
essentiels k cetto fonction. Enfin , cette tumeur, examinee avec 
beaucoup de soin , offrait exterieurement une saillie d^k peu pr^ 
cinq k six pouces d'^tendue de haut en has et plus transversale- 
ment, ets'eievait en avant et en haut en m^me temps et forte- 
men t ; elle etait tr^s-profonde , occupant non-seulement la re- 
gion epigastrique, mais en partie aussi Thj^ocondre gauche; 
clle 6tait dure et peu douloureuse. Pendant une forte inspiration 
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$t opr^9 Jes repaS) cette tiuneur soulevail iBsensiblemeni les pa- 
roiV de i^bdonieu, les cartilages de& premieres fausses c6teS) 
ainsi que Tapopliyse xiphoide du sternum , et la douleur qu^elle 
procurait augiaentait aussi d^inteusit^ dans ce dernier cas. 11 
^proijivait au8si dans cette m^me region i|ne chaleur peu vive, 
mais qui riucommodait beaucoiip aussi; l^gere alteration; du 
restCf bon appetit,. et nulle autre 16sion dca functions. Tisane 
ap6r, inin,, 5/4 ct deux tosses (U vin. 

Le 14? douleurs dela tumeur sensiblement augmcnt^es; acci- 
dens qu^on attribuait k des attouchemens trop rejit^r^s qu'on 
avait pratiques la veiile ppur en rechercher le si^ge, et en deter- 
miner aussi retjendue ainsi que la profondeur; obstacle plus 
grand aussi des alimens k travers le pylore, insomnie; du resle^ 
m^me etat. Un bain, 

Des 1.5 et; iG^ u^ p^u de m^eu^ que le malade attribuait avec 
raisoQ au repos , au bain et au soin quUl ayait de prendre peM 
d'alioieiis k la fois; bon app^tit. 

Le 17, mtoie ^tat de la tumeur et de la dlfficnlte du passage 
des alimens ; pi^ds l^g^rement CBd^maties le soir. Tis. ap6r. maj, j 
strop de eapiU. avee i*eauj 1/2 et vin, 

Jusqu^au 5o, T^tat du malade n'offrit rien de bien notable. 

Du 1*' au 3o juin, rien de bien remarquable; progr^s lenfs de 
la tumeur devenue plus douloureusc dans certains jours que dans 
d'autres; infilf ration du pied se propageant ensuite graduellc- 
ment, de mani^re que toutes les extreinites inf^rieures etaicnt 
^galement infiltrees , et n'^prouvalent m^me qu*«ne l^g^re dimi- 
nution le matin; digestions de plus en plus p^nibles par la 
grande difficult^ du passage des alimens par le pylore , et peut- 
6tre aussi i travers le duodenum et le colon transverse 5 cons6^ 
quence necessaire de Paugm^entation progressive de la tumeur ; 
augmentation de la maigreur, diminution de Tapp^tit et des 
forces. Sues apdr. 9 onces, deux fois sirop capiUaire avec i'eau 
ou ia tisane pect., bain, potion antisp. par fois, selon la force 
de la douleur et de la chaleur que ie malade ^prouvait k la re- 
gion epigastrique, et selon aussi I'etat du sommeil. Vn dem^i" 
grain d' opium pris le soir. 
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Du I*' au 9 joillel^ aux symptdmes A6j^ inonc^s 9 ei quid- 
laient tqujours en augmenfant, rapports assez fn^uens^ pres- 
qu'impossibilit^ d^iutroduire dans Testoinac des alimens solides 
et ni^me liquides. 

Du 10 au 16 juillet, augmentation progressive des 9ynipt6ine» 
indiqu^s ; vomisseniens de temps k autre de gorg<^es de boissons, 
de bouillons , de soupes, et sur-tout d'alimens solides; iofiltratioti 
tr^s-augmenite, se propageant au scrotum, k la verge et an dos 
des mains , insomnie presque totale* 

Du 17 au 29, chaleur tou jours tr^s-intense; augmentation 
considerable dela tumeur, tanten ^livation qu*en circonKrence, 
offrant une surface bossel^e; la douleur ^tait aussi tr^s-vive^ sur- 
tout au d^ciin du jour et pendant la nuit; infiltration g^n^rale, 
accablement extreme , moral du nudade inquiet, pouls extr^me- 
ment faible ei petit; chaleur du corps presque ^teinte, app^tit; 
difficult^ extreme dh prendre mdme les botssons ; selles un peu 
plus fr^quent^s que dans T^ttat naturel; les mati^res avaient peu 
de cousistance, et 6taient accompagn^es le plus souvent depetll» 
caillots d'un sang noirdtre, et teintes seulement parfois; mais les 
derniers jours du mois il n*y en avail plus aucune trace. 

Le 3o, iaiblesse extreme ; pouls petit et tr^s-faifale, voix presque 
^teiute. 

Mort dans la nuit» 

AUTOFSIE. 

Tout le corps ^tait dans un 6tat de maigreur extreme. On sen- 
tait une tumeur dans la region ^pigastrique au dessous du rebord 
cartilagineux des c6tes« Les avant-brais et la partie infdrieure des 
jambes ^talent un peu inflltr^s. 

II y avait environ une chopine de s^rosit^ dans chacune des 
cavitds thorachiques : les poumons 6taient sains; le cceur ^tait 
petit , flasque et recouvert d'une coucbe g^latineuse. 

La cavity abdominale contenait une graude quantity de s^ro- 
sit^. Toute la masse iiitcstinale ^tait de couleur ardois^e. L'^pi- 
ploon 6tait trfes-pelit, gris^Itre^ replt^ surle foie&la facesup^- 
ricure duqiiel il adh^rait. 

Le lobe droit du Ibie (;tait sain; so:> lobe gauche formail uuc 
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masse carcinomateuse de couleur blaochdtre, do cousistance 
pulpeuse, divis^e dans son int^rieur en plusieurs lobes. GettB 
masse occupait toute T^paisseur du lobe gauche , si on en excepte 
une petite couche du tlssu du foie encore dans T^tat sain , ayaut 
environ une demi-ligne d'^paisseur, et entourant la partie inf6- 
rieure et les parties lat^rales du carcinome. En fendant cette tu- 
meur, et la raclant avec un scalpel , on la r^uisait en une sorte 
de putrilage grisdtre; ce qui ^tait sur-tout remarquable ^la par- 
tie infi^rieure de la tumeur^ la partie sup^rieure ayant plus de 
consistance. La T^sicule biliaire contenait une petite quantity de 
bile pdle el tr^liquide. 

L'estomac prison tait k sa surface Int^rieure, dans T^tendue de 
la petite courbure^ un large ulcere canc^reux reconvert d'une 
couche grisdtre tr^s-fi^tide. Les bords de ce cancer ^talent durs ,. 
rcDvers^s ; son centre pr^sentait une tumeur de la grosseur d^un 
(Buf de poule, faisanl saillie dans Pint^ricur de Testomac. Le 
centre de cette tumeur ^tait dur, squirreux, lardac^; sa surface 
ext^rieure ^tait ulc^r^e 9 molle^ et absolument semblable au reste 
de Tulc^re. Cette tumeur correspondait k celle du foie 9 lui ^tait 
adh^rente, mais non continue, car elle en ^tait distincte par la 
couche de substance propre du foie encore saine dont on a d6]k 
parl^. Let orifices de Festomac ^taient libres et parfaltement 
sains. II n'y avait aucun engorgement dans les glandes du m^- 
sent^re. Les autres visc^res ^taient dans F^tat sain. 

N° 36. — Cancer ulcerd du carcUa , de VoesopTiage avec 
une grande cUsorganiaation dea autres Piaceres d&c/o- 
minaux. 

Sens , couturifere de profession , dg^e de soixante-quatre ans , 
commen9a k ressentir, en messidor an 8 , des douleurs k T^pi- 
gastre, dans la region lombaire et dans le dos. Les digestions 
s^alt^r^rent, et la constipation survint; elle vomissait de temps k 
autre et spontan^ment, des mati^res alimentaires k demi dig6- 
r^es , de saveur acide ^ m^l^es avec une substance comide albu- 
mineuse^ quelquefois concrete. Bieutdt les alimens solides f ucent 
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re}ct^s aussit6t quails dtaient parvei^ug dstftt T'CAtomac ; les ftubs- 
tances chaudes et liquides pouvaient seules ^tre digdr^s. La 
malade n*employa d'autre remade que qvslques ioissaiu tfUi- 
formes 9 et un peu d' eau-de-vie le matin en se levant, et le soir 
en se couchant. Jusqu'en brumaire an g, les vomissemens furent 
rares ; mais , depuis cette epoque 9 iU devinrent jouraaUera et se 
rc^p^taient m^me plusieurs foJs le jour. La malade perdait ses 
forces et son embonpoint; elle ^ait fatigu^e de dauleurs 4 T^pi- 
gastre, de borborygmes et d'^ructation ; eUe tit cesser sa consti- 
pation jpar Tusage du caf^ au lait sans pain. 

Le 25 frimaire , il survinf un rhume jasaez violent avec toux 
. fr^quente -et expectoration difficile. 

Le 4 nivosC) les jambes se gonfl^rent 

Le 8 9 elle entra k la cliniqne , pr^sentant T^tat snivant : 

Face pdle » cachectique ; peau rid^e , fonc^e ; corps tiis- 
maigre, ventre gonfl^ et douloureux entre f*h3rppcondre et T^pi- 
gastre, oh Von sentait, avec quelque difficult^ 9 une tumeiv 
assez lai^e 9 in^gale 9 r^nittente aa toucber 9 et douloureuse h la 
pression , alimens solides rejet^s par le vomissement ; les subs- 
tances liquides et suffisanmient chaudes ^taient les seuies dig^- 
r^es; dejections alvines assez r^guli^res depuis Tusage du cafi^au 
lait; poitrin^ douloureuse lors de la toux, d^s-lors expectoration 
puriforme assez abondante , pouls petit 9 frequent et r^gulier. 
Aux sympt6nies indiqu^s 9 on reconnut une maladie organique 
de I'estomac, assez fr^quente chez les personnes de la profession 
• de la malade. Le prognostic ne pouvait ^re que Cloheux; 11 oe 
pormettait que de faire ta m^decine symptomatique* 

On prescrivit ies apdritifs mineurs pour combattce la ca- 
chexie; uiie potion o/ntispasmodique avec 10 gotUtesdeiM- 
danum pour calmer la doulear^ et quetques aiimem UgirSj 
afin de prolonger la vie de cette malade autant que possible. Toos 
les matins 9 les vemisscmens se r^p^taient sans beancoup d'ef- 
forts, ce qui paraissait dd it rimpressioo de la tisane fvoide sur 
TestQinac. Les mati^res vomies ^taient visqueuses , m^l^es k de^ 
alimens et parsem^s de stries noirdtres ; il y avatt' de la tons et 
une expectoration abondante comme ptiriforme, ce qui fit rem' 
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placer tes apiiritifs par ta tiM/ne peetoraie. Un d^yoietnent tor- 
viot : la faiblesse de la maiade augmentait, les selles ^talent 
d^un jaune vert ^ et quelqaefois noirdtres ; on prescriyit Cedu de 
riz et dc gomme idulcorde. La diarch^e cesser au bout de quel- 
ques {ours; mais ramaigrissement aliait croissant ; la faiblesse 
devenait extreme; et malgr^ remploi des cordiauXs la maiade 
mourut sans agonie, le a4 nivosei cinq heures du matin ^le. sei* 
zi^me jour de son entree k Thospice, et k peu pr^s le.septi^me 
mois de Tinvasion de la maladie. 

AUTOFSIE. 

La peau ^tait toute d^color^e et oed^matis^e. 

A I'abdomen , on ne reconnut point la tumeur qu'on avait 
sentie pendant la vie ; on seutait de la fluctuation; le p^ritoine 
contenait environ six pintes d'un liquide roussdtre et brundtre, 
r^piploon ^tait diir et ratatin^, les appendices ^pipleides parties- 
parent a ce caractfere, le foie ^tait pdle, dur et squirreux, adh^- 
rent par sa faceiconcave h Testomac , dans T^tendue d'une pi^ce 
d*un franc; siirla partie cdnvexc du lobe droit, ^tait une ci- 
catrice assez profonde V et de ferine ronde* On ne trouva pas de 
vi^sicule biliairc. 

L^estomac ^tait divis^ en deux reservoirs communiquanf 
ensemble, adherent au foie et h. ttuis les visc^res digestifs, de 
niani^re k former une masse reslserr^e par T^piploon, et ne 
pouvant fitrd ^^parf ' de cette masse sans une dissection ' labo- 

ricuse. 

L'orifice carflia^tfe^efeft'dftir , squirr6ui, 6pa!s et rdtr^ci ; 1*cbso- 
pHage participait i cet 6tat, et il ^tait r^tr^ci et uIc^Y** dans sa 
partie inf«5rf^trre , ittscfu'ir uhpouCef audessus du diaphragme ; 
le grand cul-flc-sac de* i^stomac ,* qui formait un des reservoirs 
indiqu^s, ^talt dur, epafs^ Wtr6ci, ulcere, garni de veg^etdtiotas , 
et pouvant a peine contcnir un oeuf'de poule ; Tautre partie de 
restomai ^tait i^aiiie afnsi que* r^jriRcfe pylbrique. 

La rate aViherait'S^Testoinac Vefle ^taii dans T^tat naturel^ 

mais petite. * , 

' Le pancreas etait dur eV squirreux conime les autres organes 
de la digestion. ' 
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fOTte-jniee , nans qn'fl y iSUf aacuneapparence dlttflammaVtoii, 
et d^autres alterations qui n'avaient attaqti^ que les deux tunlqcies 
internes decetorgane(i). L^Sfnptoanne pr6sentait que des di^brifl 
^pars et noirdtres , ou pour mieux dire il n'existait plus : U pi- 
ritoine , son expanMon diaphragmatu/ue , ie mlsenUre , et 
toutes les surfaces membraneuses des viscferlss abdotninaux avaient 
dgalement subi des Alterations parliculi6res. Oo' y ob^rrsut des 
tnbercules ou granUlattotis ti*fes-^ures et cfokiime s^&ac^ds, les 
reins et la vessie furent trouv^d dans leur ^tat ordinaii^b. 

Comment s'est op^r^e cette dc^sorganisatlon ? quelle en a 
el(3 la cause d^tenninante ? quelle en fut la marcbe? Questions 
insolubles par le manque de dono^et de' renseigaeaiens qne 
la mort prom|)te du malade coutrit d'UBycfileimpeniitrable. 

N? 58. — Ulcere de Feslomac et du foie , erosion det 

deux visceres. ( M. Brachet. ) 

Langlo!s(lacqUes),4^e de cinqiisiiite^tiqans5 vidaiigeur 9 puis 
^carisseur depuis quinzemoiji >et'ei^.atit irimultbMment ces deux 
professions sulTant le besoin , n'ayait jimials 61^ tnalade 9 lors- 
qu^en Tan 7, vers- ie mois de ventd8e> il ^proQva un- malaise 
suivi d*6ppressfon qtii attigmentfe^iBfrit')nfiri(|^)9 pr^iipiai , et pa- 
rtirent ces^r apr^s qii'il eiit ydttijt Uta^'.^i<slnde quiintit^ de 
^ang cosigiiie 9 de couletiV hoirdltie ^t 4'od^ putl<id^. Uperdlt 
^onnaissanc^ k hi siiito' d^ c^ vbttiifiS^iSi^ (< et^ ^e^eilii de cet 
£fat 9 il n'^proura plus d'oppression , flAdiS' d r^iiSiieMit -dans ia 
r^gi<Ma <^pigaslifiqu6''di8''battekiMs ^dofdo^reux ^ar tnitanS) 
M moSns seHSiblei) 'a^anf qit'afiate laof^mttMa^ ; loaid^lections 
n*8ivakfflt pc^nt dt^ sanguanolentei^inOkr.iiiii fit aiors' de«£B «i»- 
gnies du brtKs'^ et Hrprit^ i^fij^o^m 9> iisf iisahe^ appro- 
ptUts et iwnt pMgatwn&^i .....>: 1 . . 

' Le £6g6r. 80ula|fement.q»*il..veftntii.d6.oe. ti^teiptot W per- 
mit de repHshdre see Itivanx;: iaiais- vojpanl qfie.0^ douleurs 
per^fstaient) quel ses dfgesllons ^takintimauvafsetret qu*il de« 
Yeti^it' fdibie'9 il to d^termina k estrer it laelinique , le .w ten*> 
to^e' an 6 , pr^fttant VM^t surannt': figure p^ el resseadUaiit 

(1) M. Corrisart declare n'avoir jamais rien vu de pareil. 
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k celle d*un poitrinaire , quoique les fonctions de la poitriue 
ne fussent pas i^s^es* abdomen paraissant dans T^tat naturel^ 
un pen contract(& ; en portant la main sur le sternum , on sentait 
des pulsations qui semblaient colncider avec le pouls: toux avec 
des envies de- vomir , rapports acides , app^tit , mai^ rien ae 
pouvait 6tre dig^r^ ; pouls petit et faible. 

Les travaux de ce malade, exigeant un exc^s de forces » out 
peut-^tre occasionn6 un effort violent qui aura donn^ lieu k 
la rupture de quelques vaisseaux sanguins , ou bien Tintemp^- 
ranee k laquelle il se livrait aura pu lui faire faire une chute 
sur la r^ion ^p^astrique. £n effet, 11 disait avoir ^t^ trouv^ 
par ses camarades , au bas d'un escalier , un jour quil avait 
bu une pinte d'eau-de-vie ; mais il ne s'est point rappel6 av4)ir 
fait de chute. Quoiqu'il en soit, il y avait maladie organique ; 
et comme il ^tait douteux que le lobe gauche du foie ou la 
rate fussent Ws^s, quoiqu'ii n'y eAt que ces visc^res dans le lieu 
ou les battemens et les douleurs se faisaient sentir , on ne put 
d(^terminer le si^ge de la maladie d'une mani^re precise. 

Le prognostic fut fdcheux et la m^decine ne pouvant qu'^tre 
symptomatique , tes antispasmodiques furent mis en usage. 
II ne se passa rien de remarquable depuis Tentri^e du malade 
jusqu'au trenti^me jour. On vit alors que la pe^ ^tait recou- 
verte de pelits points noirdtres k Tinsertion despoils , et quoi- 
que les gencives n'indiquassent point une d^g<in6ressence scor- 
butique, on prescrivit les remfedes indiqu^s contr'elle. 

Les jours suivans les symptAmes s'aggraverent ; le malade 
avait des envies de vomir qu'il ne pouvait satisfaire ; il rendait 
une mati^re visqueuse , se tenait sur son s^ant et avait perdu 
le sommeil. On prescrivit ie laudanum et ia magnSsic soir 
et matin. Le malade n'avait plus d'app^lit ; il ^tait assoupi 
son corps se d^maciait , son ventre devenait tendu et comme 
m^t6oris6; il avait un d^voiement de mati^res noireset pois- 
seuses. On sentit sous les fausses c6les une tumeur qui s*^ten- 
dait d'un hypocondre k Pautre; la malifere qu'il vomissait 6tait 
plus tenace et plus color^e qu'auparavant ; son pouls devint 
faible et concenlr^, les selles furent iuvolontaires^ ct le ma- 
Tome I". 25 
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lade mourut le quarante - neuvi^me jour de son entree k la 
clinique. 

AUTOPSIE. 

A Touverture du cadavre Ton trouva des adh^ences eotre 
Tare du colon, la face inf6rieure 4u foie et m6me la v^sicule 
du fi^l et restomac. Ce dernier visc^re avait deuj. fois plus de 
capacity qu'^ rordinaire ; il etalt rempli d^unematl^e ^paisse 
et noir^tre. < 

La partie supdrieure et moyenne du foie pr^ntait uu toucher 
una duret^ qui ^tait silrement celle que Ton ressentait sur 
le sujet vivant , lorsqu^on pressait sur la r^ion ^pigastrique 
du cdt^ droit aii c6i^ gauche. Le lobe gauche ^tait peu irolu- 
mineux et comme fletrt , sa face int^rieure adh6rait k Fes- 
tomac et en formait la paroi sup^rieure. Cette paroi avait ^16 
rong^e par un ulcere comme chancreux. 

Ce d&ordre parait bieii etre le r&ultat de la formation 
d'un d^pot dans le foie ou en Ire ce visc^re et Testoniac ; 
d<?p6t qui aura (5t(5 la suite d'une chute sur celte region; 
le malade se rappelait confusemeut en avoir fait une elant 
ivre 5 depuis cette epoque , il avait ressenti Je la douleur et 
uue certaine cTuret^ dans cette parlie. 

Le premier vomissement pourrait s'expliquer par I'ouver- 
ture du d^pot dans Testopiac. 

N" 59. — Cancer ulcere de Vestomac avec phlegmade gas- 
tro-intestinale adynamique. — (M. NoiTn-ind.) 

Bar (Jeanne), ^g^e de cinquante-sept ans, portiere, d*un 
temperament bilioso-sanguin , d'une faible constitution, d'un 
caract^re irascible, fut prse, il y a environ six mois (en Jan- 
vier 1809), spontan^ment et sans cause connue, de douleurs g;^' 
n^rales avec anorexic, c^phalalgie,. vertiges. On prescrivit i'eau 
de bourrache mieiUe, dont Tusage fut continue long-temps sans 
qu'il en r^sultdt de soulagement. La bouche ^tait pdteuse; Tern- 
barras des premieres voies fut diminu^ par un purgatif. Les 
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tn^mes symptAmes persist&rent sans qu^ll y eut de la g^ne du 
cdt^ de la poitrine^ mdme aprfes avoir mont^ un escalier. 

Vers la mi-mai 18099 cette femme cousulta M. le professeur 
leroux qui , apr&s avoir palp6 le ventre , reconnut une augpoien- 
tatioD de volume de la rate. II prescrivit des tisanes apdritives et 
des sues d*herhes, Yingt-deux jours apr^s^ 11 survint un. devote-* 
ment qui obligea de les cesser. Ce d^voienient dura huit jours* 
Depuis ce temps la malade n*eut que deux selles dans les viiigt- 
quatre heures. 

Admise k la clinique le 9 juin^ elle ofFrait les symptdmes 
fiuivans : 

Coucher possible dans tous les seps; peau s&che et dpre au 

toucher, taint brun, pommettes uu peu color^es, air triste et 

AoufTrant, douleurs g^nt^rales, point de c^phalalgie, poitrine r^- 

sonnant bien dans tous les points, battemens de ccBur profonds 

et irr<fguliers , pouls petit et isochrone avec battemens du 

coeur; ventre nullement dbuloureux, mais un peu tendu, sur« 

tout du c6t^ de Thypocondre gauche oti une augmentation de la 

rate forniait une I^g^re i&l^vation; jambes OBd^mati(^es , sommeil 

l^g^er et suivi de r^veils en sursaut; anorexie, toux avec crachats 

muqueux et sanguinolens, bouche pdteuse sans mauvais goi!it, 

tangue blanche, d^jecjtions r^guli^res. Hydromel comp. et nitr6, 

look sciUitiqtie, deuxsoupes. 

Le 10, bouche plus s^che, soif vive, un peu de g^nedans U 
respiration. , j 

Le 1 1 , respiration plus libre, toux forte pendant toute la nuit, 
crachats moins abondans, muqueux; ouie un peu dure. 

Le 12, forces beaucoup dii4inuees depuis hier, pouls plus 
faible, bouche sfeche, langue racornie, jaune au centre, bords 
humect^s et rouges; dents encroilt^es d*une mati^re brundtre; 
douleurs des membres diminut^es. Quatre verves inf. kiiik' , 
petit-iait avec iamarin ■, infusion de hourr. avec t'oxymel 
simple. i 

Le i3, point d'am^lioration ; langue plus fonc^e jeo couieur , 
sillonn^e au centre , douleurs k la cuisse et k la jambe gauches*. 

Le 14^ prostration extreme des forces, yeux tr^s-abattus, peau 
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terreuse 9 chaude et s^che 9 incoherence des id^esj respiration 
tr^s-diflicile. 
Le 15, mort 4 deux heures du matin. 

AUTOPSIE. 

he corps avail encore de rembonpoint, rieii de remarcfuable 
k Text^rieur, si ce n*est la s^cheresse de la peau etle balloiine- 
ment du ventre. 

Les deux poumons dtaient fort sains. 

Le coeur ne pr^senta rien de particulier. ' ^ 

A Touverture de Tabdomen 9 il s^^coula un peu de s^rosit^. 

Le foie 6tait p^le 9 un peu d^form^ et gras ; les intestins 9 sur- 
tout le colon , fortement distendus par des gaz. 

L^estomac9 dans son grand cul-de-sac 9 avait contract^ des 
adh^rcnces inlimes avec rextr^mit^ sup^rieure de la r^te, et 
sur-lout avec le tissu cellulaire et les replis du p^ritoine qu'on 
observe dans cette region. Cette adhi^rence formait un paquet 
assezvolumineux. En ouvrant Test omac par sa portion duod^nale, 
et en suivant jusqu'a la grande courbure 9 il se r^pandit une 
odeur cancdreuse qui fit soiip9onner une lesion de cette ilature; 
effectivemgent, on aper^ut dans Tendroit indiqu^ une perfora- 
tion de Testomac d'environ huit a dix lignes de hauteur sur trois 
k quatre de largeur ; la membrane muqueuse au bord de Tilled- 
ration ^tait frang^e, et avait les bords unis et arrondis; la fi- 
breuse les avait presque droits ; il y «fait k c6t6 de cette ouverture 
principale une seconde tr^s-petite. Ces ouvertures conduisalent 
au noyau d^engorgement par un canal forrn^ au moyen de Tul- 
c^ration des parties qui ^talent dans un putrilage noirdtre. €et 
6tat pathologique s'^tendait autour de la rate en formant unees- 
p&ce de sac qui enveloppait cet organe, lequel ^tait petit 9 mais 
sain 9 except^ dans sa portion sup^rieure ob il semblait alt^r^ par 
sa face interne la plus voisine du foyer de rnlc^ration. Ge foyer 
s*6tendait de Festomac k la rate , derri&re ces deux visc^res, et 
pouvait avoir trois pouces au moins de longueur ; comme il com- 
muniquait aveo Testoinac, ii 6tait assez considerable pour ycon- 
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fenii' dans saplus grande largcur, les liquides qu'on in jectait dans 
ce visc^e; aussi y a-t-on observe du bouillon. 

N** 4o. — Cancer ulcere de Vestomac avec hy dro thorax • — 

(M, Lemonnier.) 

In thoracis hjdrope qui ex variis locis colligere lynipham valet , cadem 
iith cigna qu» empjgmatis , sed obsenratio causas antecedentis discrimen 
cxhibet. 

fioERRHAAVE. 

Rousseau (Jean-Nicolas) 9 Ag^ de ciuquante-cinq ans , cordon- 
nier, d'un temperament lymphatico-bilieux, d^ne assez bonne 
constitution, s'enivrant habituellement, ^prouva k quaranteans, 
^poque k laquelle les visc^res de l^abdomen sent si susceptibles 
d'engorgement, des d^rangemens dans |es digestions; mais cet 
avertissement ne le rendit pas plus r^serv^ : il ajouta k son in- 
conduite la pretention de \ouloir se medicamenter lui-meme« 
Les purgatifs r^it^r^s dont il fit usage, joints k la disposition 
qu^am^ne cetdgede quarante ans, firent parattredes hdmorroides 
qui ne flu^rent point. 

Versle milieu de 1809, ressentant du malaise depuis quelques 
jours, il se purgea encore k sa mani^re: dfes ce moment, diOi- 
culte de respirer, oppression lorsqu'il augmentait son exercice 
ordinaire ou qu'il montait un escalier; plus tard, enflure des 
pieds. L'dmdtiqueM deux 6outeiiies de la tisane des Dames de 
Saint-Sutpice, n'ayant procure aucun soulagement, il entra 
k laclinique le 222 fevrier 1810, oifrant retat suivant : 

Decubitus sur le dos, face boufHe, d'une teinte jaune, brune ; 
yeux dejk ternes, ced^me general et considerable aux membres 
inferieurs; pouls faible, languissant, haleine fetide, dents sales, 
langue couverte d'uu enduit epais, jaundtre, sec, gerce; lypo- 
thimies d^s qu'on le changeait de place, et alors envies de vomir; 
appetit nul, soif peu vive; la percussion donnait un son mat des 
deux cdtes de la poitrine , devoiement. Tisane ap6ritive min. , 
vin amer et diur, 4 onces , diascardium avec un grain de 
iaudanum. 
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Le aSf^vrier^ m^me ^tat; d6voiement coUiquatiC^ urines rares 
et involoDtaires. 

Le 24* nuit agilde, oppression , langue s^che et toujours cou- 
verte d'un enduit trfes-^pais. Vitamer et diuret, ponces, lis. 
fain., diascord. 1 grain. 

Le a 5, respiration toujours g^n^e, inquietude , affaissement 
plus grand, face d^compos^e vers le soir; cuisses enco];e plus 
enfl^es, selles frdquentes, urines rares et presque nuUes, fai- 
blesse extreme, 

Le 269 k six heures du matin ^ face d^compos^ey poitrin^ 
pleine et r^euse. 
Mort k neuf heures. 

▲ VTOPSIC. 

Tout le corps ^tait tr^s-infiltrd. La face pdle, la poitrine r^- 
sonnait assezbien, except^ du c6t6 gauche, bu le son ^tait d'un 
tr^s-mauvais prognostic. 

Une tr^s-grande quantity de s^rosit^ 6tait ^panch^e dans 
Tarachnoide. Le tissu cellulaire subjacent et la substance c^r^- 
brale ^taient iufiitr^s. Les ventricules lat^raux en contenaient k 
peu pr^s deux cuiller^es. 

La cavity droite du thorax contenait environ une chopine de 
serosite ; la cavity gauche en contenait k peu pr^s quatre plntes. 
Les poumqns ^taient sains ; les cavites droites du coeur et leur 
orifice de communication ^talent un peu dilates; le tissu de tout 
cet organe 6tait tr^s-flasque. 

La cavity abdominale contenait une petite quantity de s^rosit^. 
L'estomac ^tait dilate ; son int<^rieur pr^sentait un fongus carci- 
nomateux du volume du poing. Ce fongus ^tait situ^ au dessous 
du cardia, et pr^s de rextr^mit^ spl^nique de Testomac; il nais- 
sait de la membrane muqueuse par un p^dicule. tr6s-droit : son 
tissu etait en grande partie carcinomateux^ mais sa surface ^tait 
moUasse, noir^tre, ichoreuse, ayant Taspect d'un cancer. Les 
.membranes de I'estomac n'^taient pas alt^r^es. Vers le milieu du 
bord de Testomac, une autre fongosit^ tr^s-petite naissait aussi 
de la membrane muqueuse. La cavity de Testomac ^tait rempUQ 
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de mati^re ichoreuse, d^uoe sorte de detritus de la .mati^re fon- 
gueuse ; Ics intestins avaient une couleur ardois^. Les autres or- 
gan es .^taient sains. 

N° 4i, — Squine ulcere au pylore, — (M. Chamberel.) 

Triplet .(Guillaume)^ dg<^ de quarante-deux ans, cocher de 
profession, d'un temperament bilieux et m^lancolique, re9'iit, 
pendant i'hivcr de Tan 7, un coup de pied de clievaf h la 
partie inf6rieure ant^rieure du thorar vers I'h^'^pocondre droit , 
accident pour lequel il ftrt saignd une fois et mis k i'usage dcs 
tapiques indiqu^s en pareil cas. La douleur fut tr^s-opiuidtrc , 
il y cut du gonflement dans la partie, et la sant^ du malado 
ne flit rdtablie qu*au bout de trois mois. 

Six mois apr^ ce coup , une tension douloin'cuse et perma- 
nente commen9a h se faire sentir dans la n^gion 6pigastrique ; 
le malade Texprimait en disant qu*!l sentait une barre dans 
cette partie; il y cut des naus^es, quelquefois des vomisseniens , 
rappi^tit dioainua, la constipation survint, ramaigrissemeut de- 
yint tr^s-sensible; enfin, quelquje temps avant d'entrer k Tb^ph- 
tal , le tnalade avait tons les deux ou trois jciurs dea vomlssemens 
d'une qiati^re noirdtre ^que.use et f^tide; il ^prouvait des dou*- 
leurs d'estomac tr^s-vives. 

Get honmie n'avait jamais foitd'exc^ deboissonsalc^holiqucs 
et joui^sait d*une tr^*-bonne sant^ avant d'avoir re^u ce coup 
pied de cheval. ' 

Avant son entr^ k Tbdpftal il avait fhit usage des ibis de 
Savon pendant deux mois. II u'en avait pas plus retir^ desou- 
lagement que d^un vdsicatoire au bra& gauche qu'il avait port^ 
pendant le m^me temps. 

A sou entr<^e a la Cbarlt^ le a6 uivPf^e an 8^ le teini ^tait 
pdlc et jaundtre, la figure tr^-aSais^^, rhideine f^Ud^; par 
le tovicheron d^couvrait.k I'^pigastre u/ae. tumeur circouscritci 
douloureuse et sensible, ou Ton remarqiiait desbattemens assex 
(^tondus qui semblaient d^ppndre de la pulsation dc^' y,aUs^u.:i 
places dcrd^re la tumeur^ le ppuls t^tait pelil ct faiblc , la mal^ 
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greur considerable du sujet annoDcait assez le defautpresqu*ab- 
solu de nutrition; il y ayait constipation. 

Les ph^nom&nes observes pendant ie s^jour du malade k la 
clinique , f urent les suivans : 

Douleurs plus ou moins vives dans Teslomac, distention remar- 
guable de cet organe, lorsque les alimens y ^talent parvenus; 
rapports aigres , fr^quens borborygmes, coucber impossible sur 
le c6te droits vontiissemens plus rares qu'ils n'6taient avaot 
Tentr^e du malade k Tb^pital; on n'eut gu^re occasion de les 
observer que deux ou trols fois; constipation opini^tre ^usqu^au 
a6 pluviose, malgr^ Tusage de$ lavement ordinaire^ e£ dc 
deux purgatifs auxquels on cut recours quelquefois. , 

Dans la nuit du i5au 16 piuviose, vomissement considera- 
ble accompagne de plusieurs selles liquides; depuis ce moment 
diarrh^e avec des intervalles d^augmentation et de diminutioo^ 
app^tit presque nul; insomnie, oed^me des pied» et des jambes 
se propageant m^me aux mains* / 

On chercha k diminuer les douleurs par tes adoucissana ; ies 
eaimans tel» que i' opium , ie laudanum iiijuide ou ies pit- 
iuies de Cynogio$9e; on opposa k la diarrh^e Ve^u de riz 
iduicor^e, {a ddcoction Manche, ceiie de eaehou, ie dia^" 
cordium ; malgr^ ces moyens^ les forces s^^puis^rent ; le malade 
Buccomba le 4 ventose an 8; le quatri^mci jour de son s^jour 
\ rbospice, six mois apr^s le d^veloppement du squirre mar- 
que par le trouble des digestions et la douleur epigastrique> 
et un an apr^s le coup pied de cheval. 
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A Touvertiire de Tabdomen on trouva beaucoup de stries 
purulentes dispersees^ et l4; la surface du foie et ceile de 
la rate en etaient'^r-tout enduites; cette mati^re muqueuse, 
puriforme parut etre Ie r^sultat d*une secretion changee par 
)e travail douloureux de toutes ces parties; le colon etait re- 
fouie en baut dans Pepigastre, le cul-de-sal de Testomac etait 
fort ample. Du c6te du pylore et vers la natssance du duodd* 
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num on voyait k Text^rieur des bosselures irr^guU^es qui cban- 
geaient la disposition naturelle de ces parties. L'estomac ^tant 
ouvert, on vit que ces bosselures r6poudaient k des tubercules 
mollasses, fongiformes, plut6t que squirreux* cette affection 
qui appartient k la, membrane muqueusc de Testomac, au lieu 
d'etre born^e k ce visc^re et de finir d*une manifere tranch^e 
au pylore, ainsi qiie Tobservation le d^montre dans le plus grand 
nombre des cas de cette esp^ce , oecupait aussi le commence- 
ment de rintestin duodenum; le pylore dont la position 6tait 
chang^e par la presence des tubercules d€]k indlqu^es^ n'offrait 
pas de r^tr^cissement remarquabile. 

N« 42. — (M. Aubry.) 

Gombaut (Louise), dg^e de quarante-sept ans, blandhisseuse, 
nialade depuis pr^s dc deux ans , entra k Tbospice le a6 germinal 
an 6. 

Depuis long-temps cette femme avait Testomao faible , ^tail 
fr^quemment sujette k des douleurs tr^s-vives, qu'elle ^rouvait^ 
disait-elle, depuis «on jeune ^ge, dont sur-tout elle ressentait 
les impressions k Tsipproche djBS regies. A T^poque de leur sup- 
pression elle ^prouva des maux d'estomac plus violens et presque 
continuels ; il survint alors des pesanteurs insup portables \er» la 
rc^gion de T^pigastre; des vomissemens se raanifest&rent de temps 
k autre, devinrent ensuiteplus fr^quens; enfin la malade rendit 
une assez grande quantity de mati^rcs ^paisses et noirdtres. Lors 
de ce dernier symptdme, les Evacuations alvines ^iminu^rent 
sensiblement ; la malade d^pi^rissait chaque jour k vue d*aeil. 
Bans cet 6tat aflligeant la malade se dt^termina k entrer k rbos- 
pice. Le visage Etait d^colorE y la maigreur extreme , toute la 
figure portait Timpression d'une douleur aussi longue que vive. 
Interrog^e sur le si^ de ses sooffrances 9 elle indiquait la r^gibn 
6pigastrique. 11 n'y avait que pea de cEphaialgie, point de tqux; 
la poitfine paraissait saine et rEsonn«it bien 9 mais la main pbs^e 
le plus l^^remcnt possible sur la region de Teston^ac, occa- 
sionnait d^s douleurs vivos et insupportables ; cette region Etait 
cxtr^mement tendue, Ton y sentalt iine duretE trds^manjfeste; le 
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Tous les intestins 6taienf (Tune petitesse remarqtiable , et re- 
foul^s demure Pestomac. lis ^talent un peu rouges ; Tepiploon 
et le m^seutere ^talent assez charges de graisse. 11 y avail au 
dessus du pancreas une masse carciaomateuse de la grosseur 
d*un oeuf ; une portion de cette masse adh^rait k Testomac; le 
foie ^tait sain ; la v^sicule biliaire de capacity naturelle contenait 
une petite quantity de bile assez claire. Les autres organes ^taieot 
sains. 

N^ 44i rrr ( MM, Bougoti: el Leroux. ) 

Barbot ( Jacques-Denis ) f dg^ de Roixante-trois ans , jardinier 
de profession , d'une faible complexion , ayant eu k diverses 
^poques de sa vie 9 pldsieurs maladies graves , ^prouvait depuis 
long-temps d^ violens chagrins. De temp? k autre il ^tait su- 
jet k des votnissemens qui survenaient apits le repas. Les diges- 
tions ^laientlongues et pi^nibles^ I'estomac devenait douloureux. 

Depuis sept mojs il ressentait dans la region ^pigaslrique 
des douleurs de courte dur^e ^ mais vivos et lancinantes. Vers 
le ipiiieu de flor^al il commen^a k ^prouver des aigreurs, a 
rendre des vents nidoreux qui lui laissaient dans la boachc 
un goi^t et une odeur infects; rhaleine^tait puante. 

II entra k rhoppice le i*' prairial an 8. Dfcs la, veille il vo- 
missait abondamment des mati&res liquides y d^posaot au foud 
,du .vase line e^pfece de pur^^ poir^tre : des flocons de m6me 
x^ouleur ^talent diss^minf^s dan^ ces mati^res, produit.detous 
lea almeps qu^il prenait, solides ou liquides. 

Depuis sept jdur^ il u'avait pas d'^vacualions alvines. 
. . €0 malade i^tait dans le marasme le plus complet. II resta 
k rhospice ijuatorze jours dans le m6me ^lat , vomissaut et 
Q*all^t point k }a, selle. 
. Le.' l5 prairial.U n^ojgirut sans agonieel sans grandes douleurs. 

AUTO PS IE. 

_ * 

A la seule' inspection 'de ce cadavre , et en observant, I'la 
couleur de la peau d^uji blanc jaune terreux ; a" Fabsence iO" 
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tale d^^chyiTioses, de vergetures et aiitres infections sanguines 9 
5** Texsiccation g6n(^rale, effet du naarasme, sans infiltration ; 
4' en enlevant les muscles recouvrant la poitrine , reri^ar- 
quant que leurs fibres n^^taieut point sees ni pois^eux, d^un 
rouge fonc(^ tirant sur le btnn , comme on les trouve k la 
suite dcs phlegmasies gastro-intestinales : il ^tait facile de re- 
connattre le corps d^un homme mort d^une maladie chronique. 

Malgr6 la certitude que la poitrine n'^lait point le si^ge de 
la maladie , que T^fat des visc^res ne jetterait aucune lumi&re 
sur les ph^nom^nes de cette maladie., on ouvrit cependant 
cette capacity pour offrir un' objet de comparaison , . dans le 
cas oil les organes de la respiratiori ou ceux de la' circulation 
seraient affect^s. Les deux poumons ^taient sains , parfaitement 
libres , tr^s^d^velopp^s , tr^srcr^pitans , et de cette couleur 
en m^me-temps bleudtre et blanchdtrc qui lui est naturelle ; ils 
recouvraient presqu'enentier le p^ricarde, celui du cdt^ gauche 
descendait jusqu'au diaphragme. 

Le p^ricarde n'annon^ait aucune esp^ce de U^ion ; le ccBur 
^tait sain. 

£n cassant les c6tes , on ^prouya cette facility que quelques 
personnes ont cru particuli^re aux affections de la poitrine , 
sur-tout aux maladies du coeur. 

Dansl'abdomen , le foie , le m^sent^re, la rate , etc* , dtaienf, 
quanta leur volume, leur substance , leur proportion, leur 
couleur , leur disposition , dans leur ^tat naturel. 

L'estomac avait k Text^rieur la couleur qui lui est propre , 
et presque toute son ampleur ; il ^tait plac^ en entier dans 
rhypocondre gauche ; le pylore se trouvait h trois travers de 
doigt environ k gauche de la place qu'il occupe ordinal- 
rement ; il prdsentait une masse cyliudrique d^un volume h 
peu pr&s triple et d'une duret^ pquirreuse ; de sorte que sur le 
vivant , si I'on flf*en filt rapport^ au seul toucher, qu!on.n^et!kt 
point consid^r6 la nature de la couleur des vomissemens , on 
aurait pu fucilemeut penser que le corps m^me de Testomac 
^iait roalade et uon pasle pylore.. JLo cardia etle grand cul-de- 
sac ^talent sains. Les vaisseaux cqurjts (iiui..vont k la rate> n*6« 
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lant 9 voix ^teinte. Mort 4 onze heures , sang presenter aucun 
ph^nom^ne remarquable. 

AUT0P8IE. 

Le corps ^tait amaigri , la peau blafarde, la face an peugrip- 
pte at pdle 9 le ?cntre disteuda et la poitrine assez sonore. 

Les deux poumons ^talent un peu refuul^s en haut par le did- 
pbragme i xnais fort sains- et crepitans. 

Le ccBur , un peu voliimineu^^^ rempli de concrf^lious fibri- 
neuseset de sang caill6, ne pr^senta aucune alteration dans ses 
cavit^SyUon plus queTorigine des grosvaisseaux, ni les valvules: 
le tissu de ce yisc^re 6tait un peu flasq[ue et mou , Taorte un peu 
r^tr^cie* 

Abdomen* Toute T^tendue du p^ritoiue 6tait enflamm^e et 
recouverte k sa surface de couches album ineuses nombreuses et 
epaisses ; ces couches unissaient les visc^res et les clrconYolu- 
tions iutestipales, de mani^re qu'il ^tait fort difGcile de distiii' 
guer les diff^rentes parties de Tabdomeu ; deux ou trois pintes 
de s^rosite, dpanch^es dans Tabdomen , delayaient une portion 
de la mati^re aibumineuse, de sorte qu'il en r^sultait un iiquide 
trouble et purulent ; la portion ant^rieure du p<§ritoine qui re- 
couvre les muscles abdominaux , la portion du p^ritoiae qui re- 
couvre la face convexe du foie, y adh^raient assez intimemeut, 
mais sai^ avoir de fausses membranes, le restant de cette enve- 
Ipppe., faisant aussi partie de Tadli^rence. 

^ X'e3tomac ^tait de volume ordinaire ; son oriGce pyloriqoe 
dtait engorge , ^paissi et squirreux ; I'alteration etait sur - tout 
manifesto k la partie posterieure de rouverture 'y cependant le 
doigt passait librement k travers le pylore : 11 est vrai que le bour- 
relet squirreux qui n'^tait point ulc^r^ , etait situ^ un peu aa 
dessus du passage ; ce bourrelet avait a peu pr^s trois pouces de 
circoi^ference ; il ^tail k bords relev^s et renvers^s ; les autres 
portions du canal intestinal , quoiqu*eudaites k rexterieur de 
couches albumineuses 9 n'^taient point alt^r^es interieuf ement ; 
on y voyait seulement une mati^re d'un jiiune d*ocre tr^s-li* 
qiiide : les autres visc^i-es n*ont pa^ ete trouv^s alt^r^s. 
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Six autres malades observe dans les anni^es 1808 , 1809 et 
1811, oHrirenI les mferaes syrapl6mes et les m^mes lesions 
organiques. 

N" 46. -r Squirre non ulcere du pylore s'Stendant Jusque 

pres du cardia. — (IVL Audoard.,) 

DemiseUe (Pierre-*Fraii9ois)9 domestique/^^ de soixante- 

huit ans, d'un temperament lymphatico - sanguin ^ fut pris, au 

mo is de fructtdor an 10 ^ k la suite de cliagrins assez violens, 

d^un peu de malaise 9 de c^phalalgie : il vomissait tout ce qu'il 

avait mang^ dans la journ^e ; Ces yomissemens augment^rent et 

acquirent une telle intensity, qu*^ peine un quart-d'lieure s'^tait- 

il ^couie depuis son repas^ qu^il ^prouvait de Tardeur dans lo 

frajet de I'oesophage et le pharynx, puis il ressentait conune un 

corps qui remontait; ensuite il vomissait sans le moindre effort , 

mais non sans une esp^ce de lipothymie : la mati^re vomie n^^talt 

compos^e que de^ ses alimens 9 soit liquides , soit solides. 11 y avait 

peu de sommeil et constipation ; les forces diminu^rent insen- 

siblement ; les vomissemens devinrent plus fr^quens 9 le malade 

perdit son embonpoint ; les mati^res rejet^es devinrent blan- 

chdtres, caill^es, glaireuses, laissant, lors de leur passage 9 un 

sentiment d'dcret6 m^l^ d'amertume ; les alimens solides ne pas- 

saient qu'avec la plus grande dif&cuh^ : le vermicelle seul n^^talt 

pas Tomi. 

Re^u k la clinique le 1 1 brumaire an 1 1 9 il pr^sentait les p{^6- 
nom^nes suivans : 

Habitude g^n^rale du corps tr^s-maigre et d'une couleur p^le, 
face tlr^e, yeux eufonc^s, bouche mauvaise et impr^gn^e de 
rots acides 9 c^phalalgie continuelle et tr^s-fort^ 9 abdomen dou- 
loureux ; on sen tait dans la region ^pigastrique une duret^ dan$ 
rintervalle xiphoide et le rebord des fausses-c6tes, k Tendroit oil 
r^pond rorifice cardia ; borborygmes continuels 9 pouls petit 9 
mou et lent ;peau plut6tfroidequechaude9 faiblesse assez grande^ 
iusomnie , anorcxie. 

II fut purg^ trois fois avec des hots ; apr^s chaquepurgatif il 
vomissait un peu moins ; mais apr^s quelques ; jours tous les 
Tome P', 36 
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symptdmes revenaient avec la m^ine intensity ; il prit pour bois- 
son ordinaire , woe infitsion de chicorie et de bourrache. 

Le malade mourut le 6 nivose an 1 1 , k cinq heures du matin. 

Nota. M. Corvisart porta un prognostic fdcheux »ur Tissue dc 
cette maladie , fond^ sur Texistence d'une affection organiqiie 
d'une des ouvertures de Testomac , peut-6tre du corps de cet 
ofgane ; il ajouta que les m^dicamens ^taient inutiles pour le 
fond de la maladie , qu'il ne fallait employer que les palliatifs; 
en consequence , il ordonna pour traitemenl, {'infusion de tii- 
ieui, ia potion antispasmodiqtue ^ et uhe pilule de Cynoj^losse. 
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L'habitude du corps ^tail excessivemenl amaigrie , la figure 
terreuse, les yeux caves , les pommettes pro^minentes , les Ifevres 
minces , pAles ; la poitrine semblait n'6tre recouverte que par les 
t<5gumens;rabdomen6taitunpeu tum^fi^, sur-tout inf^rieure- 
ment; les extremities eiaient dessech^es. 

Les poumons etaient sains et crepitans ; le cceur , extr6mement 
peu voluminfeux, 6tait assez ^troitement enferm^ dans le p^ri- 
carde; le sang contenu dans le cceur 6tait tf (;s - aqueux et peu 

colore. 

A I'ouverture de I'abdomen , il s'^coula Environ deux pintes de 
s^rosit^. II existait vers la petite courbure de Torifice pylorique 
de I'estomac une squirrosit^ qui commen9ait oon loin du cardia 
par une languette du^e qui allait en s'^largissant vers le pylore, 
en suivant la direction de la petite courbure ; arrivee vers le py- 
lore 9 cetto squirrosit^ , beaucoup plus forte , occupait tout le 
contour de cet orifice 9 et formait un bourrelet circulaire ^ lais« 
saiit vers son milieu une ouverture oil Ton pouvait inbroduire 

le doigt. 

Quand on renversait les membranes de Testomac en dehors ) 
Touverlure pylorique ressemblait assez bien h un pressoir ; ce 
squirre n'offrait aucune ulceration : il se propageait jusque dans 
la premifere portion du duodenum, sur la partie voisine du pan- 
creas qui lui-m^me etait^ I'etat squirreux; enfin , quelqucspe- 
tites squirrosites se glissaient dans le faisceau des vaisseaux hepa- 
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tiques. L'iut^rieur de ce squtrre paraissait n^^tre ettcore parvenu 
qu'au premier degr^ de cette maladie ; cependant, on apercevait 
d^\k pr^s du pylore quelques petits points qui suintaient cette 
mati^re ichoreuse purulente propre a ce genre d'affection par- 
venue k un plus haut degr^. 

La membrane interne de Testomac ^tait saine sur la portion 
squirreuse qui se portait vers la petite courbure : la membrane . 
externe ^tait ^galement saine au m^me endroit , de sorte qu^on 
pouvait faire glisser ces deux membrane's sur Tendurcissement 
moins avanc6 dans cette partie que vers le pylore : le si^ge du 
squirre ^tait entre ces deux membranes. 

Le foie ^tait dans T^tat ^in ; la v^sicule du fiel ^ de couleur 
pdle 9 renfermait une bile peu coior^e^ maisassez consistante. 

La rate ^tait petite , de couleiu* et de structure naturelles. 

Les intestins ^taient sains ; les gr^les contenaient un peu de 
pulpe allmeutaire tr^s-liquide. 

L'appareii urinaire n*offrait rien de remarquable. 

Douze autres malades moururent de la meme maladie et 
pr^senterent la meme lesion organique. 

N® 47. ' — Observation sur un anus centre nature fornii 
a Vesiomac , par suite d'un coup sur Vhypocondre 
gauche- — ( M. Gabriel Rouilly , officier de sant^ en 
chef des hospices civil et mililaire de Pontorson , et de 
la maison de detention du Mont-Saint-Michel , d^parte- 
ment de la Manche. ) 

Gor6 ( Madeleine ) , n^e au village de RoufEgny ^ commune 
de Saens 9 canton de Pontorson ( Manche ) , re^ut , k TAge de 
vingt ans, dans le cours de novembre 1 774 » un coup violent au 
c6t6 gauche. Avant cet accident elle ^tait d'un caract^re en- 
jou^^ d'un temperament sec. Le coup fut occasionn^ par une 
chute ; le c6te gauche porta sur le seull d'une porte. A I'ins- 
tant m^me la fille Gor^ fut atteinte d'une douleur si vive ^ 
qu'elle en perdit connaissance. Elle fut transport^e chez elleoii, 
apr^s ^tre demeur^e quelque temps dans cet ^tat , elle revint 



4o4 • PHLEGMASIFS. 

enfin k elle. A. Chiflet p^re , m^decin h Babonge , oh demeu* 
rait Madeleine , fut appel^ pour lui donner des secours. DV 
pr^s Texpos^ de la situation de la malade 9 elle fut saign^e neuf 
4 dix fois ; un empldtre , dont la composition D*a pas ^t^ in- 
diqu^e , fut appliqu^ sur la partie souffranfe. Apr^s un in- 
iervalle d^environ quinze jours , la malade se trouva soulag^e ; 
quof^u^elle ressentit tou jours de la douleur du cdt^ gauche , 
elle reprit son travail ordinaire. 

Au bout de deux ans, Madeleine Gor6 revint dans son lieu 
natal 4 ftouf&gny. Elle y consulta M. Allard, officier de sant^ 
k Saens, k raison de cette douleur sourde k rhypocondre gau- 
che qu'elle r'essen'tait tou jours. *• 

M. Allard conselUa un vdsicatdire sur la partie souffrante ; 
la nialade Tappliqua. On entretint la suppuration pendant en- 
viron dix jours 9 mais elle n^en retira aucun soulagement , 
non plus que de plusleurs autres topiques. Alors Madeleine 
Gore abandonna les m^dicamens. Gepeudant malgr6 la persis- 
tance de la douleur sourde, cette fille se livrait k son travail 
ordinaire. Le c6t^ n'offrait aucune rougeur, aucune dnret^. 
Seulement I'hypocondre gauche ^tait plus sensible , mais en- 
core raremenlu 

Apr&s un intervalle de dix-huit ans, h T^poque de celle oil le 
coup fut regu , 11 se forma k Tendroit frapp^ une tumeur 
assez considerable , dont le si^ge ^tait entre la neuvi^me et 
la dixi^me cdtes , en comptant du haut en bas 9 et trois semaines 
avknt son ouverture cette tumeur augmenta de volume jus- 
qu'a la grosseur d*un oeuf de poule , entre les muscles abdo- 
minaux et la peau , peut-^tre dans la su bsiance m^me de ces 
muscles; la peau devint d'une couleur rougedtrc , de la lar- 
geur d'un 6cu de ' trois francs : il se foiiha un ti-oli dans le 
centre de la rdug'eur de la dimension k y passer une aiguille 
ordinaire 9 et sans issue de mati^re ; bieiitdt k la suite des 
naus^es et des efforts qu^elle fit pour vomir 9 la tumeur s'ou- 
vrit 9 et 9 suivant son rapport 9 il en sortit environ deui piutes 
d^une mati^re dont elle n'a pud^finir la nature. Peu de temps 
aprto elle consulta de nouveau M. Allard qui examina atten- 
llvenievit les m£|ti^res qui sortaient de la tumeur , et comioe 
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elles xi*avaieDt point 6i€ alt^r^es par la digestion ,. il jugea sur- 
le-champ qu'elles venaient de Testomac. Ge collogue me fit 
part de ce ph^nom^ne^ et 8ur le d^sir que je lui t^moignai 
de voir la malade , pour lui apporter , s'il ^tait possible y quel- 
que soulagement , il la fit venir k Pontorson vers le mois de 
ilon^al an 5 , environ trois ans apr^s Touverture de r^stomac , 
des muscles abdominaux et de la peau. 

Madeleine avait fait deux lieues k pied pour se rendre k Pon- 
torson et devait en faire autant pour y retourner. J'examinai 
attentivement la plaie et les parties environnantes ^ et je m*as- 
sural d^ Texactitude des faits pr^cit^s et en reconnus la v^rit^. 
Je ne me souviens pas d'avoir jamais vu un fait semblable 
consign^ dans quelques auteurs. Jamais auoun de nos profes- 
seurs , soit au college de cbirurgie , soit k T^cole pratique d^ 
Paris n*en a fait mention. 

Voici le r^sultat de mon examen : 

La plaie avait environ six lignes de longueur sur trois ou: 
quatre de largeur ; elle ^tait situ^e entre la neuvitaie et la 
dixi^me c6tes y et vers leur partie ant^rieure. 

M AUardet moi nous convtnmes des moyens k employer r 
nous fabriqudmes diffi^rens bandages pour tdcher d^emp^clier 
le liquide contenu dans Testomac do couler habituellement 
sur le bas-ventre. Mais tous nos moyens ont 6X6 infructueux. 
Peut-^tre la malade ne pouvait-elle les supporter; peut-^tre 
aussi n'^taieut- ils pas faits d^une mani^re assez parfaite pour 
emp<&cher le liquide contenu dans Testomac de sortir et de 
niouiller tout le c6t^ malade. 

Madeleine Gor^ voyant Tinutilit^ de ce que nous avions faijC 
ct conseil^^ de faire , s^est content^e y apr^s plusieurs mois de 
pratique , d^appliquer de la cbarpie sur le trou fistuleux y avec 
des compresses ^pai$ses^ et de lacer sa camisoUe assez forte* 
ment y k Veffet de faire un point de pressipn sur le c6t^ y et de 
boucher berai^iquement le trou ; mais ce moy^n ne r^ussit 
qti'imparfaitement , et occasionnait la d^pense de beaucoup 
de cliarpie que , d'ailleurs , elle ne pouvait s^e procurer facile- 
ment : elle fait usage maintenant d'uii tampon qu'elle iutro-* 
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duit dans la plaie et qu'elle recouvre de plusieurs compresseg: 
depuis deux ou trois ans la plaie s'est beaucoup ^largie. 

Plusieurs fois j'ai parl6 de ce fait extraordinaire k mes ^I^- 
ves dont plusieurs suivent les cours' k Paris. II y a trois ans 
j'ai conduit chez la malade Tun d'eux, M. H6doin^ k port^e 
de certifier le fait comme t^moin occulaire , puisque ce jeune 
homme est encore k Paris. Le jour qu'il visita avec moi la 
malade 9 elle avait mangi6 de la galette et du lait caill^; elle 
d^boucha le trou et les alimens sortirent tels qu'elle venait 
de les prendre , «n faisant le ni6me bruit qu'une liqueur qui 
sort d'une bouteille. 

Depuis cet espace de trois ann^es^ la roaladie a fait des pro- 
gtbs considerables : on y logeraitun oeuf de poule, lorsque,' dans 
son principe, on y aurait k peine introduit un grain de navette. 
Les bords sont tr^s-durs avec un bourrelet, de mani^e que lors- 
quMl prend a la malade le besoin de rendre les alimens contenus 
dans son estomac, elle en ressentun ^gal k celui d'aller k la 
selle. Le d^lai apport^ a y satisfaire occasionue des douleurs sem- 
blables au t^nesme. Lorsqu'elle se d^lace,^ et qu'elle enl^ve le 
tampon qui bouche la plaie 9 les alimens sortent par cet anus 
centre nature, situ^ au bas fond de Testomac, suivant toutes les 
apparences. Lors de la contraction de Testomac , pour pousser 
en dehors les mati^res qu'il contient, Ton remarque un bourrelet 
d'une couleur rougedtre de la m^me forme que le rectum, et qui 
fait les m^mes mouvemens que celui-ci lors de Texpulsion des 
mati^res stercorales; et alors les alimens font beaucoup de bruit k 
leur sortie; ce que j'ai remarque^ nombre de fois. 

La plaie, d^bouch^e peu de temps apr^s que le malade a 
mang^, laisse apercevoir la sortie immediate des alimens tels 
qu'ils ont ^t^ avails : seulement lis exhalent une odeur aigre plus 
ou moins forte, suivant que ces alimens sont plus ou moins 
long-temps rest^s dans Testomac ; ceux de facile digestion y s^- 
journent beaucoup plus de temps sans incommodit^; mais la 
malade ne peut se les procurer que bien rarement faute de 
moyens. 

Le I a frimaire an 9 , M. AUard et moi nous examindmes de 
nouveau la fiUe Gor6 vers les deux heures de Taprfes midi. Une 
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heure et demie auparavant, elle avait mang^ une sotipe de gros 
pain et de navets. Sur notre invitation , elle retira le tampon de 
la plaie dontnous vtmes sortir le gros pain et les navets non en- 
core dig^r^s. Ilsexhalaient une odeur aigre, en tout semblable k 
celle que r^pandent les mati^res vomies par les gens ivres de li- 
queurs spiritueuses. 

Pendant que Testomac se vidait, on lui fit boire du lait ; elle le 
but par cuiller^es devant nous. A peine les premieres avaient* 
elles &i6 aval^es, qu'on les voyait sortir , et en trainer avec elle le 
reste des alimens contenus dans restomac Avant de refermer la 
plaie , je lui lis encore prendre quelques cuiller^es de lait. Elle le 
rendit tel qu'elle Tavait priSs dans I'espace de trois ou quatre se- 
condes et sans douleur. 

€ette infortun^e est obligee de vider son estomac apr^ Pinter- 
valle de deux ou trois heures; autrement elle ^prouve des dou« 
leurs insuppertables. D^s que Testomac est vid^ 9 le besoin de 
manger se fait sentir k Tinstant, et elle ne peut difP^rer d'y satis* 
faire. La faim satisfaite , les douleurs se calment pendant quel- 
que temps. Malheureusement son ^tat d*indigence la rt^duit k 
n'user que d'alimens malsains, tels que le lait de beurre^ le lait 
cailliy de soupe faite de beurrefort ou de graisse ranee ^ de gros 
pain , de galette ou d'autres alimens analogues. Elle souflfre beau- 
cou p moins lorsqu'elle peut se procurer des alimens de plus fa- 
cile digestion; alors les envies de vomir ce qui est contenu dans 
Testomao sont moins fr^quentes; mais elle n'a pu se procurer 
que bien rarement cette nourriture plus saine. Ses parens peu 
fortunes la nourrissent comme eux , et ne peuvent rien faire de 
mieux , malgr^ leur bonne volenti. 

Toute languissante qu^est la fille Gor^ , lorsque les douleurs ne 
sont pas trop fortes^ elle parcourt encore Tespace d*une demi- 
lieue. Elle est toujours penck^e du c6t^ afTect^, m^me lorsqu^elle 
est en repos ; son genou lui sert de point d'appui. Souvent elle ne 
peut sortir de sa maison ; alors elle s'occupe a filer. M. AUard (le 
chirurgien de Saens) lui a tourn^ une qiienouille 011 se trouve un 
point d*appui pour son c6t(^. G^tte quenouille est garnie d'un 
coussinet afin de pouvoir filer plus commod^ment« Actueilemeut 
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cette quenoujlle ne peut plus servir, parca que la plaie a trop 
d'^tendue. 

Depuis sept k huit ans , et notamment depuis que la plaie a 
fait des progr&s sensibles , elle est habituellement sept k huit jours 
sansaller a la selle. Les mati^res stercorales qu'elle rend par Fanus 
naturel sont extrdmement dures. Les urines coulent comme dans 
r^lat de sant^ ; les regies ont toufours eu leur cours ordinaire 
depuis r^ge de dix-huit ans )usqu'^ quarante , malgr6 son ^tat 
pathologique. Depuis la suppression de ses regies , la fille Gor6 
mange moins souvent, et point dans le cours de la auit; ce 
qu'ant^rieurement elle avait ^t^ obligde de £Eiire plusieurs fois la 
liuit. 

A present, sur les six k sept heures du soir, la fille Gor6 d6- 
bouche sa plaie; elle boit ensuite k diff6rentes reprises trois ou 
quatre chopines d'eau pour laver son estomac; pendant ce temps 
la plaie resle d^bouch^e. line fois qu'elle a rendu les alimens 
contenus dans Testomac ainsi que Feau, aussi claire que quaad 
slle a ^t^ bue, elle reboucbe la plaie. Quoiqu'elle ne se couche 
qn'apriss minuit, elle est habituellement sans pouvoir dormir, 
sans cependant ^rouver aucune agitation ; elle ne peat s*en- 
dormir que vers les quatre ou cinq heures du matin. A peine 
^Teill^e, elle sent un besoin urgent de manger , que ses parens 
ft*empres8ent de satisfaire k I'instant. 

Pr^te k rendre les alimens qu -elle a pris , et dans la crainte de 
salir son lit 9 elle se l^ve 9 d^bouche la plaie , laisse sortir tout ie 
contenu de restomac^ rebouche la plaie , et mange de suite sans 
pouvoir supporter le moindre d61ai. 

D'aprfes le rapport de la fille Gor^, son ^tat physique et moral 
n'a point chang^. L'esprit est sain, le corps est maigre, le tem- 
perament sec, Toell vif, un air de gatt^ est r^pandu sur sa 
physionomie quand les douleurs sont peu considerables. 

Tel est retat ou je Tai trouv6e vingt-six ans apr^s sa chute, huit 
ans apr^s la rupture de Testomac et des muscles abdominaux et 
de la peau. 

Cette fille, selon toute apparence, peut encore vivre quelques 
aunde$9 a moius qu'elle ne soit atteinte de quelques autres ma^ 
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ladies ^trangferes k son iXat pathologique. II est hors de douto 
que si les adh^rences de Tcstomac venaient k se rompre j le sujet 
ne tarderait pas k perdre la Tie par r^panchement qui survien- 
drait. 

Cette observation est termin^e par le voeu de Tauteur pour que 
la Bile Gor6 soit amende k Paris pour y £tre trait^e dans un hos- 
pice , afin d'abord d'apporter quelqu'adoucissement au sort de la 
malade; et ensuite, pour que les plus babiles des professeurs 
puissent, dans I'int^r^t de Part medical , suivre la maladie^ et en 
recueillir des observations utiles. 

Le voeu qui termine celte observation fut rempli. La fille. 
Gor^ vint a Paris et y fut soumise h I'examen du conseil 
de rEcole de medecine ^ et trait^e pendant plusleurs mois au 
frais du Gouvernement. Mais le regret d'avoir quilte son pays , 
le vif ddsir d'y retoumer, d^termin^rent k Ty renvoyer, sans 
doute parce qu'aucun moyen curatif ne paraissait possible. 
EUe prenait par jour les alimeus suivans : 

Pain 3 livres un quart, 

Viande -^ • i livre et demie. 

Trois demi-septiers de lait avec du vermicelle. 

Fruits 1 livre.^ 

Vin 1 pinte. 

Tisane i pinte. 

Et pour se laver Testomac , le soir une autre pinte de 
tisane. 

EUe n'aimait ni les oeu& ni les Idgumes, disant quails lui 
faisaient du mal. Lorsque le poisson remplagait la viande, elle 
^tait obligee de manger une plus grande quantitd de pain. 
Ses gouts pour le3 alimens variaient souvent. 
EUe allait a la selle tous les trois a quatre jours , rarement 
tous les huit jours. Elle rendait aii moins une pinle d'urine 
chaque jour. 

Elle padsa les deux premiers mois sans ennui ^ depuis 
elle commeni^a a desirer de retourner dans son pays , et ce 
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cclte quenouiUe ne peut plus •enrir, parc« <f^j^^^ [^^ ^^^j^ ^^.^ 

'^t d en etre eloignee. 
^vi#Mxo «Tx/|, u ****** «» «T , ^* ux^«««uu*^ foyant arriyer le mois 

fait des prosr&s sensibles. elle est haV > ' r^ ^ i 

If XI II T -x /-V^' Dans la demiere quin- 



sansaller lilaselle. Lesmati^resste .y/- , . , 

naturel sont extr^mement dureg. . /, ^^ ^ * * ' * 

r^lat de sant^; les r^les or' .'',V^' 

depuis I'dge de dix-huit a* .. '^i/osqu'au dernier moment de son 
pathologique. Depuis la -'X^son retour chez elle, que cetle 
niange moins simvep' ^ 'y^ug cette affection. A I'autopsie cadav^- 
qu'ant^rieurement r * i*'"^^ /'ouverture accidentelle de Festomac 
^^"* ''''.'^ M antirieure de ce viscire, ay ant con- 

A present, r '^''^^fny^^ ffes-intime avec les parois de I'abdomen. 
bouche sa p' ^', \^^^ j^lqaesj faites avec un grand soin , apprirent 
qualre cbor /^ >i^^^.rfriqiie qui s'^chappait par cette ouverture 
laplaier <^/^^,, j, ^ii,e. 
contenr ^ M^^i 
fiUea y^ 

REFLEXIONS. 

qn'a' 

le »** ^^' ' Taffection ddbuta ^ la suite d'un melange 

4 h liaHe^P"^ iraprudemment par le malade, pour dissiper 

^'*^ ^rrhe pulmonaire dont il ^tait atteint depuis le 4 d^ 

^ bre i8o6 ; Taffection , fort intense, se propagea meme jus- 

dans le tube digestiij les antispasmodiques ^ les sangsues, 

? l^ains , a^ un pesicatoire appliqu^ sur I'^pigastre , forme- 

t&ii la ^^^ ^^ trailement j vers la convalescence , on pres- 

crivit quelques purgatifs et les amers. 

La phlegmasie , chez le n* 2 , se developpa en premiei lieu 
sur la membrane muqueuse des bronches, pui^se reporta, a 
la suite de radministration imprudente d!un vomitif, sur la 
muqueuse gastrique, ou elle prit un caractere fort grave, 
les* symptomes ayant dt^ tres-intensesj une saignee , sui>ie 
des infusions de hinhina et de bourraclie^ un look blancj 
n'apport^rent pas un grand changement dans la diminution 
de I'affection; Pevacuation sanguine procura k elle seule un 
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^ momentan^ I iidanmoin;^ y le malade monrut k 
^^ sang , examine avec attention , pr^sentait tons 
"^tat inQammatoire bien prononce. 

npiileux des lesions anatomico-pathologi- 

*i ^ *c et du jejunum , on explique suffisamment , 

^ t de phlogose, les symptomes observes dana le 

cette maladies la l^gere phlogose, avec ^paississe^ 

otd^veloppementdesvaisseaux variqueux de I'oesophage, 

parut pas avoir de rapport avec la l&ion du tube intestinaL 
i-)'apres ces desordres , pouvons-nous ne pas consid^rer cette 
affection comme ofirant un exemple de la gastro-enterite si- 
gnal^e par notre confrere le docteur Broussais ? Devons-nous 
<$galement regarder Yinfusion de kinhina comme bien appro- 
pri^e au traitement de cette phlegmasie ? pouvait-elle s'allier 
avec la saignee? La m^thode antiphlogistique n'aurait-elle 
pas ^t^ prdRrable ? Le purgatif, adminlstr^ d^s ^invasion de 
la phlegmasie principale, n'a-t-il pas produit un mauvais 
effet , si toutefois il n'a pas aggrav^ les symptomes ? Ces re- 
flexions m^ritent toute I'attention des m^decins; aussi les 
engageons-nous a m^diter les lesions anatomico-pathologiques 
observees chez ce malade , pour en tirer des elemens de con- 
duite dans la pratique. La legere plilogose remarquee sur la 
membrane muqueuse des bronches^ n'^tait pas assez intense 
pour rendre un compte exact des sympt&mes inflammatoires 
des organes thorachiques remarqu^s dans I'invasion de cette 
maladie ^ raais ces cas ne sont pas sans exemple , car nous ne 
trouvons souvent , apres les autopsies ., aucune des traces de 
l&ion que nous faisaient cependant soupgonner les symptomes 
caractdristiques de tels ou tels organes, cause premiere de la 
mortdusujet : nousdevons, d^s-lors, les consid^rer comme 
dissip^s avant la terminaison de la phlegmasie, ou bien comme 
sympathiques* 

Le n" 3 nous offre un exemple d'une gastrite-chronique 
dont Tinvasion parait fort dloigntSe , puisque , depuis Page de 



4ia PHI.EGMASIES. 

six ans, la malade en avait d^ja ressenti les premieres attelntes 
3ignalees par des h^mat^m^ses fr^queutes, tenant k la dilatation 
Tariqueuse des vaisseaux de Testomac ; la phlegmasie ne prit 
cependant un caractere grave qu'a la suite de plusieurs coups 
^e crosse de fusil , regus dans la region ^pigastriqne; lors de 
I'entr^e du malade a I'hospice , Taffection ^tait d^j^ paryenue 
a sa derniere p^riode ^ et n'offrait aucune chance de gudrison; 
aussi la mort eut-elle lieu le soir m^me. 

Les l&ions observ^es dans I'estomac ^ la poitrine , rendent 
un compte sufiisant des symptomes qui s'ofiGrirent pendant 
toute la dur^e de la phlegmasie. 

Les n°' 4 et 5 nous donnent I'histoire de gastrites prodaites 
par Fempoisonnement ayec I'acide nitrique» La terminaison 
fiit assez heureuse. 

Chez le n"" 6 9 Tissue fut funesle ; la phlogose intense da 
pharynx , de I'oesophage et de la muquense de I'estomac, pou- 
Tait-elle &ire esp&er une terminaison moins f^cheuse? Nous 
ne le pensons pas. 

Chez le n* 7, Tempoisonnement fut d^termin^ par le tartrite 
depoiaaae antimonii. La gu^rison eut lieu assez prompte- 
I9ent. 

Le n"* 8 nous offre I'exemple d'une gastrite produite par 
Tempoisonnement avec le sublimi corrosif. La phlegmasie 
fut fort intense , et se termina par Id mort. L'autopsie rend uq 
compte suflEisant de la gravity et de la persistance des symp- 
tomes dans le cours de cette phlegmasie; les ravages et la 
d&organisation de toute la muqueuse gastro-intestinale de- 
vaient-ils faire esp^rer la gu^rison ? 

Chez le n** 9 , la gastrite fut ddtermin^e par Tusage inconsi- 
d^r^ de la noix vomique. Cette phlegmasie prdsente beaucoup 
d'int^rSt par ^a marche , la description de ses symptomes. 
Sa terminaison fut heureuse. 

Ij opium employe chez le n* lo, determina unegastrile 
tres-intense ^ les symptfimes furent tellement graves qiie la 
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mort eat lieu tres-promptement. A I'autopsle on reconnut tine 
lesion du poumon gauche , de la membrane pleur^tique ayeo 
^panchement dans cette cavity d'une grande quantity de 
sA'osit^ comme purulente 5 la face interne de la pl^vre ^tait 
aussi recouverte de faiisses membranes ; Festomac ^tait l<5ge- 
rement phlogos^ , ofirant de petites taches violettes. 

Le n^ 11 nous donne I'histoire fort ini^ressante d'ane jeune 
fille ayant pris inconsidffrc^ment 70 grains d'extrait dejua^ 
quia?ne , sans en ^prouver aucune suite ^cheuse. 

Chez le n** 12, la gastrite chronique fut grave; elle se 
termina cependant par la sant^. Consulter les r^exions plac^es 
ji la fin de cette observation. 

Le n** i5 nous ofFre Texemple d'un engorgement des parois 
de I'estomac , suite du soda. Cette afifection pr^sente de Tin- 
t^rfet ; la gu^rison fat assez bien ^tablie. 

Chez le n* i4: , un enfant de quatre ans fat pris d*ane gas- 
trite intense , d^termin^e par Fingestion dans les voies diges- 
tives d'un l)outon de cuivre compost avec un alliage d'up 
autre m^tal ; les sympt&mes furent tr^s-violens 5 ils cessirent 
ti-ente-trois heures apr^s P^v^nement, Fenfant ayant alors 
rendu ce boutou par Tanus. Pendant son s^jour dans le tube 
intestinal , ce bouton perdit la couleur jaune naturelle , el 
prit celle de Tacier bien poll. 

Les observations, depuis le n** i5 jusqu'au n* 45 inclusive* 
ment , nous offrent des exemples de la gastrite chronique 
lermin^e par induration ou digenirescence squirreusa. 
Cette affection existant k ViUi aigu , ne a'annonce pas ordi- 
nairement avec un appareil orageux de symplomes; quel* 
quefois elle est primitive^ ind^pendante de toute affection 
morbide, et n'est point accompagnie d'un mouvement ra- 
pide de la circulation. 

Cette vari^t^ de la gastrite n'est point produite autrement 
que Faigiie , elle s'annonce de la m^me maniere ; le itialade 
fait poor Fordinaire attention k son ^tat, ^t consulte le 



xn^ecin, lorsque les souffrances a restomac sont assez con- 
siderables pour arreter la nutrition ^ oter les forces et I'era- 
pScher de satisfaire a tons ses devoirs 5 dans cet ^tat meme, 
on retrouve encore, apres un examen attentif , tous les syrap- 
tomes de I'^tat aigu , mais dans un degr^ beaucoup raoins 
intense 5 le malade se plaint ^d'une douleur dans le fond des 
hypocondres et a I'epigastre 5 elle est continuelle , fort impor- 
tune, brulante, lancinante, pongitive et born^e a un point 
treslr^tr^ci sur-tout lorsque Testomac est charg^ de subs- 
tances acres et stimulantes ; le plus souvent elie est accom- 
pagn^e d'un sentiment de constriction ; beaucoup de malades 
^prouvent la sensation d'un corps volumineux comprimant 
la poitrine, et se dirigeant vers le haut^ d'autres, au con- 
traire, ne ressentent qu'une barre transversale , immobile, 
s'opposant au passage des substances qu'ils avalent , leur 
inspire un dugout pour les alimens et m^me les boissons, 
De toutes ces douleurs , la lancinante et la pongitive sont 
les plus intenses, les autres, obscures, restent si long-temps dans 
un leger degr^ , que les malades y font seulement attention 
lorsque les forces g^nerales commencent a les abaiidonnei: 
I'appdtit manque toujours , merae il est remplac^ par un de- 
gout insurmontable , sur-tout lorsque TafFection existe dans 
son plus haut degr^ d'intensite 5 dans cet i5tat , la digestion 
est toujours imparfaite , les alimens sont vomis pen de temps 
apres avoir ^t^ prisj plus les malades ont pris d'alimens, 
plutot ib vomissent , ils eprouvent alors un goulagemenl 
marque. Si le vomissement ne s'opere pas h raison du pen 
jd'iiitensite de Taffection, ou bien parce que la disposition de 
Testomac s'y refuse , on observe pendant toute la duree de 
la digestion des fatigues extremes , des pesanteurs , des nausees, 
des rapports acides , corrosifi ou nidoreux et fftides 5 Fespece 
de douleur gastrique a laquelle ils sont sujets, augmente 
d'intensite. Chez quelques personnes, il n'existe d'autre le- 
sion que des rapports , de I'agitation , du malaise , du de- 
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lire 5 le pouls s'eleve alors pendant un certain temps , la 
chaleur de la peau devient plus prononcde ; mais tous ces 
symptomes se calraent apres TefFort de la digestion 5 pen- 
dant long-temps , le ventre est tres-ressefr^ , il survient k la 
fin de la maladie , chez un grand nombre de personnes , 
une diaiTh^e avec colique^ t^nesmes et dejections sanguino- 
lentes ; elle indique assez que la phlogose est ^teinte , Pha- 
leine et la transpiration exhalent alors une odeur comme 
stercoral e. 

Les malades affect^s de cette affreuse phlegmasie cbro- t 

nique , sont Iristes , impatiens , tacitumes , peu confians ^t 
peu disposes a entrer dans les details minutieux de leur 
maladie ; leur air est soulfrant , la face ridde k longs traits , 
les conjonctiyes rouges, les levres et les Eminences maloires 
tl'un rouge fonc^, vineux tirant vera la couleur de la teifi" 
iure de boia de campeche; le tissu cellulaire sous-cutan^ 
est efface, les muscles moins forts, la peau'coU^esur les 
muscles s'enfongant dans leurs interstices et d'un brun tirant 
vers Vocre ou la lie de vin* 

Des peines morales^prolong^es , des chagrins' vifi , I'usage 
jonrnalier des liqueurs alcoholiques, sur-tout lorsque I'estomac 
n 'a point encore regu d'alimens, une mauvaise nourriture, 
une digestion troubl^e par un travail pdnible; les purgatifi 
drastiques et quelques autres m^dicamens ^nergiques , tels 
que leA substances peneneuses , les mineraujc , le aublimS 
corrosiff peuvent devenir la cause des affections chroniques 
et canc^reuses de I'estomac, plus fr^quentes chez les hommes 
que chez les femmes. ( Notre confrere le docteur Fr^ddric 
Chardel nous a donne sur cette maladie une monographie 
inti^ressante et digne de toute Patten tion des mddecins.) 

Toutes les observations sur le cancer de I'estomac rap- 
port^es dans ce recueil , se terrainerent par la mort dans un 
temps plus ou moins long; elles of&irent en gdn^ral le plus 
grand intdret , soit par la marche qu'elles prirent et leurs 
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complications , soil enfin par les l^ions anatomico-patholo- 
giques caract^ris^es par une d^g^n^rescence des tissus de 
Testomac, diff^^renie salvant les endroits malades* 

Le n° 46 oflfre Fexemple d'un anus contre natare de I'es- 
tomac , par suite d'un coup re^u sur Fhypocondre gauche ; 
cette observation fort int^ressante et curieuse , se trouve dans 
le .journal de m^decine , chirurgie et pharmacie ( pluyiose 
an 10 )• 

Les moyens tir^ de Thygiene pourront avoir un veritable 
sncc^ dans le traitement des affections canc^reuses de I'es- 
tomac^ le regime est le meilleur; on ne pent, dans ce cas, 
perniettre I'usage des liqueurs alcoholiques , des alimens ^pi- 
c^s 9 sal^s , da vin. 

Lorsque la maladie est parvenue k un degr^ encore^ douteux , 
les viandes blanches^ fraiches , cuites a Teau ou roties, peuvent 
^tre conseiiyes , ainsi que les infusions defleura d^oranger , ta 
simple dissolution dlufie substance niucilagineuse ou gam" 
meuse dans Veau commune; les bains tiedesy les frictions 
seches ;sur le corps, principalement sur les bras et le trone^ 
lorsqu'on pourra d4jk soupgonner Tengorgement squirreux , 
on emploiera les derix^atifs des exutoires places sur les mem- 
bres 9 quelques sangsues appliqu^es sur I'^pigastre ou a 
Vanus; on prescrira le lait comme nourriture facile et m^ 
dicament approprie , mais en s'en abstenant toutefois s'il pro- 
Toquait le d^voiement, ou que le malade ne put le sup- 
porter. 

Dans la troisieme p^riode de la maladie , on s^attachera 
a remddier aux symptomes capables de hater les derniers 
momens du, malade; I'usage des caimans , des preparations 
opiacies en pilules ou sous forme de potion seront utiles ; 
tantot on fera usage de Vextrait gommeux d* opium ou 
Tacetate de morphine ^ tantot du laudanum liquide de «Sy- 
denham ; dans quelques circonstances , on pourra joindre 
les extraits jie Jusquiamey de cigue ; ces derniers moyens ont 



quelquefois calme les yomlssemens et Ics douleurs dont les 
malades dtaient tourraentfe 5 dans cetle trolsieme p^iuode , 
I'emploi des lapemens dmoUiens 'rendus ^ sulvant les indica- 
tions , narcoiiques , astringens y^onrrsL servir a calmer la 
friSquence et Tintensit^ du devoiement. 
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HEMATlfeMlfeSE, ou HD&MCHIRHAGIE DE L'ESTOMAC, 

« 

Cette b^morrhagiis de la muqueuse gastrique a pour cause 
Texaltation dqs forces circolatoires , aossi I'aYons-nous plac^e 
a la suite de la gastrite. 

Le temp^ranient sanguin, la jeunesse, la pl^thore^ une 
constitutionirritable , le d^feut d'exevcice 5 le printeraps , un 
airchaud, une nourriture succulente, Tusage des ^piceries^ 
des substances alcoholiques , la suppression ou la cessation des 
ijienstrues et rinterruptiori d'une autre b^morrhagie i^^^e 
chute ou lin coup sur T^pigastre, Taction d'une.s^bdtcisice 
d^Wtere prise a rint<5rieur , Tusage contre-indiqu^ d'un Totni- 
tif ou d*un purgatif , une aflFection morale tr^s-yive, I'jiinmer- 
sion des pieds et des mains dans I'eau froide, sont .autant de 
causes qui peuvent la determiner. I^e meloena est une vari^tti 
de cette heraorrhagle : elle en differe en ce que.le sang est 
d*une couleur noire 5 souvent celui-ci est accompagnd d'afifec- 
tions organiques des visc^res abdominaux dont il est pre^qiie 
toujours le produit 5 souvent ausai il est p^riodique. . 
L'Wmat^m^pe peut s'offrir k F^tat aiga et k F^tat'cliro- 
Tome P'. 2<; 
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rtique^, -l^ observations suTvaiites vont ftoasen foUrnirdes 

. . OBSERVATIOl^S. 

N* i". — Hcmatimese. — ( M. Tacheroii.) 

Madame N. . . . , Ag^e de-einquant«-hiitt ans , d'lin tempe- 
rament bilioso-sanguin , d'une assez bonna constitution , ful 
prise, le 4 septembre i8o^, nne hejiire a^ir^s ^voir mang^ do 
la salade, d'un sciitifticift de eha&eaf etde ptsaiiteur d(uis I'es- 
tomac , avcc naus^es , cephalalgie , malaise gt^n^ral , grand ac- 
cablement , douleurs dans left membres , froid aux extr^mil^s ; 
le soir k cinq heures, vomissement de sang , dont une parlie 
^l^it 4:pagul6fi n rpiitTiS m^aug^c d« inuccyiit^pr aX de, bpis- 
sotis ; 'la' quantity vomie remplissait une cuvette. D^slors , af- 
faissement trfes-marqu^, poulslent et petit, peau fratche , res- 
piif^ipHr feoile^ <}uinJa6 scrngsueB aft^ &aM&ifken d ^uinze a 

pidituve $inapis6. Repos le plus absolu... '. . . . ; ' ! 
^ Le 5 ,.miett3j;:.89nsibl^^;^,iineuf h^^ l^mftedepi^t fm*««i^ 
jlon \ une beurie apr^ , rn^jp^ ;i'yx|^^ > we 

iheiii^e deuxitjmte vomissement ( (Juantit^ de Sjjng^ 4eup^jjpajijttcs 
6t (ieraie'). Fatigtre trfes-grande , ppuls unpQufMqueut ^J^pljpin , 
(ickii^itri' pe.ii clikude , respiiiitioii iiatuteile. Sai^nteiU trois 
p^tie^j ifuin!s6Saiig^ues aTanu^^^ ^uinzedi'i^ptffastrc, 
fi^^^'Ue 'ht 'ffdmm!de tt acidUdp^^ iavem&iii, .I'osition lio;i- 

aontate idaift te lit. 

Dti froisi^thfe afU sixifenie' frttiV^^ Wleiix tr^s -^'sepiibie.' ituii 

'te'HeiitifeAtiA , U^^t6oiiiii(>n. %^ iiialaae 'parla ^Kiicoup. 
Nouydile MxMi^rAtse. ^Qaintt sdnij^ii^ a tipwa^ire , douzt^ 
A if'Mus •, ' *«r«*^i de Ht '^diduUt hhte Mi W ilahct , peUituvc 

Le dixi^tti^', 'fikfWetes'^^rtes-graride , 'dbiileur dans le creiix de 
restqmacK' 4{iqJ| «««i^Me«'« l^ahus > dioi i6^o <d^ettti'. * 
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te qtfiirzltoxe ^ une demi-tasse de bouiUon. Vn peu de g^ne 
flans la rdgioh de Testoma^ «$te $anfi$ues H'Vanus. 

Jusqn^atx vingf-deuxi^me^ d'*un jour & Tautre, six sangsues 
AVanus. 

Le yfagt-cfnquiiftme , moins de faibTe^e 9 region ^pigastrique 
sans g^ne ni douleur. Queiques cuii{ej*ees de bouillon de temps 
en temps , augmentation grdditeile. 

Lt^ trenti^hie , •onvalesceDce. 

Le trente - cinquf^me 9 promenade d'une heure^ digestion 
facile. 

Le quaranti^me, gu^rison. 

N* 2. — Hemaiemese preeentaht les caractires d'une 
hifnorrhagie actii^e, — (M. Tacherou.) 

Un eniBMt de «lx ans, d^une bonne constitulioii ^ d'uii tenxp^' 
.ranieut lympbatico-sanguin , avail ^prouv<^ un rluime optni^tre , 
lor^que s'^iant'eaBiiiie plong^ les bras dans I'eau froide, il eracba 
du SiiQg II. k snilie de -ceito.imm^rflidD. Comme i'enfant n'en 
contiuua pas moins de jouer ^ et nc se plaignit que d'une l^gisre 
douleur dans rb^gpooondre, douleur qui augmenkiit ^npeu quand 
ilriait^ les pajcens Qrent peu d'attentipn ^ cet ^^^t. An^boutiiQ 
- buit jours ( le ^^^ avril 1820 ) , ce crachenient de i^axig ^tant de- 
venu plus considerable , et s'^tant m^^me cbai)gj6 en Tonusse* 
mens, V^ufaini. s^alita ;,il.ofrrait ^Jors les symptdmes suivajas : 
extr^mitcSs froides, face decolor^e , pouls frequent, respiration 
g^n6e , sans cependant que la voix fAt alt^r^e , et qu'il se plai- 
gntt d'un sentiment d'ardeur . dans ia.poitrine ou de douleur 
dans quelques-uns de ces points ; hypocondre gauche tendu et 
tri»^-dou}au^eu3( , , sur-tQ^t paor ia ,pre^«^n ; toux ,peu ^rte , Ic 
sang vomisansdeyiolefiseSarts^ait analogue adusang yeineux ; 
ce vomiftscment n'^tait ni prdcM^ ni accpmp9«;ne de bouU- 
lonnetnent dans j|e larynx ou la trach(^e. L'enfant en avait pr^- 
c^demment rendu par les series. Eau d'ovge idulc. avec le si- 
rdp de gomme ardbique* 

Le neuvleine ^onr de Ija malaAic 9 vomissemeht dans fa nail 
de prfes d'uiie pinle de sang , donf un verre environ ^n une 
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seule fois ; somtneil soiivent interrompu par la snffeefttioii que 
d^terminait Tabord du sang dans la gorge et dool on le retifait 
en caillots; visage d^color^. Surlesonze he^resdu matin , face 
rouge et anim^e , pouls frequent et d^velopp^ , chaleur de la 
peau Acre au toucher f douleur vive k Thypoi^ondre gauche , 
c6phalalgie ; le sang crach6 frdquemment ^tait presque pur Qt 
^cumeiix k la surface y mais sa couleur s^prochait plus de celle 
du sang veineux que de celle de sang art^riel ; du reste , nul 
sentiment d'oppression , ni d'ardeur dans la poitrine ; la respi- 
ration , quoique g6n^e y semblait m^me F^tre moins que la 
veille. Eau d'orgc avec sirop de gomme aratiqu^ prise a 
froid f sangsues h Va/nus, Position horizon tale et repos absolu. 

Le dixi6me jour, diminution ducrachement de sang qui cessa 
une heure apr^s I'^coulement abondant produit par Tapplica- 
tion des sangsues. On donna au malade un peu de cr4tne de 
rit qu'il vomit ; au premier vomissement les alimens fureot 
teints de sang ; visage pdle 9 chaleur de la peau kiaturelle, pouls 
moins frequent que la veille , respiration plus libre. Sirop de 
cavngs , \ tautes tes demi^heures une cuHierie d*eau vinetue 
sucrie. 

Le onzi^xhe jour , mieux plus prononc^ , cessation du cra- 
chement de sang, sonmieil tranquille toute la nuit , respiration 
libre , convalescence. Cr£me de' riz donrUe friquemment et 
en petite qumititi, 

Le douzifeme jour, tout 6tait rentr^ dans Tordre , et le visage 
qui la veille £tait encore pdle, avait reprisson coloris naturel. 

REFLEXIONS. 

II est des cas ou le m^ecin est sourent plangd dans Fincer- 
titude relativement au caract^re de la maladie qui est olferte 
a son examen , et est arrfet^ dans r^tablissenient da diagnostic : 
c'est sur-iout quand des maladies sont d'une nature k peu pres 
analogue, reconnaissent les m^mes causes d^terminantes, ne 
dliff^rent guere que par le si^ge qu^elles occupent et pr&entent 
des symptomes qui offrent quelque similitude, que le mddeciOf 



nous disons, €8t incertain : il a besoin alors de tout son raison- 
nement, de Tattention la plus scrupuleuse et de Tobseryation 
la plus exacte , pour prononcer d'une mani^re sftte et precise* 
Cette h^mat^m^ est dans le cas que nous yenons d'enoucer. Si 
communement les symptdmes qui la caract^risent sont assez 
prononc^ pour qu'on puisse la reconnaitre d^ le premier 
abord, quelquefois aussi ils sont assez obscurs pour qu-oh reste 
qudque temps dans I'h^itation sur le y^ritabie foyer de Th^- 
morrhagie , pour juger si elle a son si^ge dans les poumons ou 
dans restomac, et si, par consequent, c'est une hemoptysie 
qu'on a a combattre,ou une hemai^mese a fkil'e cesser .Celle 
dont nous yenons d'exposer la marche^pr^sentait, sous ^uel- 
ques rapports, de semblables difficultds. En effet, en faisant 
attention que rhdntoptysieest beaucoup plus ftequente que 
Fh^mat^^e , que le maiadeyenait d'etre fortement ehrhum(^ ; 
que c'^tait apr^ s'4tre plong<$ tes bras dans I'eau froide , qu'il 
avait crach^ le sang ^ immersion qcti pouyait lout aussi bien 
d<iterminer i'faemorrhagie pubn^nisiire , q^e rK^mbrrhagie 
gastrique, et m^me plutot encore €flft I'&isOnde l-Aixiit^ sym- 
pathie qui existe entre les poumons et la peau ; en obseryant 
que le sang crach^ le dixi^e jour, ^tait pur«t &umeux; que 
Ton n'ayait pas remarqu^ d'alimens d^ns. celui quiayait ^te 
rendu les jours pr^c^dens ; qu^^nfin , cliaque sputatipn ^tait 
accompagn^e de toux , que la re^pir^^tiou 4tait. diiliqile : ne 
pourrait-on pas regarder cette hemorrhagic comme une 
hemoptysie ?, N'<5tait-ce pas apr^ une. reflexion profonde , 
apres ayoir examine atlentivement les divers •|>}i^nomenes 
qui se pi*esentaient, et ayoir reconnu leurs yaleji^r^ • absolue 
et relative, qtie Ton pouvait sorter du ^9.utft2. .JJJ^^y^iil-on 
pas bespiu de^xiepiajcqMcr qu'il n'y avait mi«i se^meqt d^ar- 
deurdnH^ lapoUrSnCf nldouleur dahaaudune'de ses rigians^ 
tandis que le contraire a lieu au debut et durant Themoptj^e; 
que le sai^,.yomi etait noirdlre ^\ griuneleux j ^it.quo si, 
dans uae droonstance, il parut icunieuxyil ne dot oet asp^t 
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Le deuxitoie four, mdme ^tat, toux sans expectoration, vo- 
missement des boissons; dans la nuit, quelques l^ers frissons^ 
un peu de sueur. 

Les troi^itoie et quatritove , dboleur toujonrs profonde entre 
les deux hypocondres, TomiBsement de toutes lesboissons, soif, 
insomnie et constipation depuis Tinvasion. 

Le craqni&me jour (3o prairial) , bouche am^e , mucus blan- 
chdtre de la langue assez consistant, soif, anorexie, douleur 
Tive et profonde ^T^pigastre de Tun a Tautre hypocondre, aug- 
mentant par le toucher et par les longues inspirations; abdomen 
couple, constipation , urines faciles assez abondantes, respiration 
tin peu g^nde et douloureuse dans ses longues inspirations; pouls 
assez petit, un peu lent, r^gulier, ^gal, assez souple, un peu de 
chialeur. Douze sa/ngsuesi i* anus, in f, d* arnica ^ pot. antisp. 
Dans la |oum6e, soulagement, point de yomlssement; deux 
selles, bon sommeil. 

Le sixi^me, infusidn (Tarnicdk avec fleurs tParanger, pot. 
antisp.p lav* Douleur ^pigastrique moins rive, point de vomisse- 
ment, cinq k six selles, app^tit, point de toux, pouls et chaleur 
naturels. 

Le septi^me , mieux tr^pronopc^. 

Le huiti^me , convalescence. 

Gu^rison le 4 messidor, huiti^me jour de la maladie. 

..... , 

N" ff.; — HimaiemeBe et dejections sanguines. — ^ (M* Pied>) 

Cbantrelle (Jean),.Ag^ de.yingt-quatre.ana, jardinier, d^un 
temperament sanguin, ,Siya^t perclu son p^ k I'dge de trente- 
six ans„ k la suite d*un. voniiss^nent considerable de sang, 
dprouva, le lo pluviose an 8^ sanscause oonnue, uae grande 
douleur dans Festomac avec d^iections alvines sanguinolentes^ 

Le,2 ventosesuivant, vomissemens de sang seor^p^lant le9 6$ 
7 , 35 et. 2g du m^me mois; di^ k douze hevires apr^s^ reddition 
par les selles de.beaucoiip.dp.^s^Qg,, en pa^tie lluide, en partie 
coaguie. , 

Le 2 genxiinal, violentes coliques qui dur^rent cinq jours ^ 
sans qu'il rendit de sang .par les vomissemeus ou par les selles. 



Le trohi&me four, £tant courb^, il entendit, en se rdevant> 
un craquement vers Pestomac, comme si quelque chose s'^tait d6- 
tach6 ; il fut albrs trfes-sotdag^ , et se rcdressa sans ^prouver de 
doiileur; il ne vomit ni ne rendit de sang par les selles; mais, le 
a floi^al, les vomissemens de sang le repri#ent; il en rendit en 
mtoe temps par les selles. 

Admis k cette ^poque k la clinique , il pr^$entait T^tat saivant : 

Douleurs vagues k la region ^pigastrique, visage pAle, corps 
)aundtre et dans un 6tat de eachexle bien tnarqu6, pouls asses 
fort et r^gnlier, pluf^t rare que frequent. Adoucissans et Ugcrs 
fUtringens , puis sues apiritifs et tisane antiscorbutique. 

Pendant plusieurs jours , douleurs d*estomac sans vomis« 
sement 

Gu^rison dans la premiere decade de prairial an 8. 

N^ U* '^ Hematemese ripitee plusieurs fois % et la derniere 
fois accompagnee d^uneperipneunionieinflarnTnatoire.^ 

' Pillon i dg^ de quarante-quatre ans, d^chargeur de profession, 
d*une forte constitution, tomba, 6tant militaire (il y a environ 
douze ans), surla poign^e de son sabre; la r^ion ^pigastriquefut 
tenement comprim^e, qu*il ^prouva d^s I'instant m6me un cra- 
chement de sang abondant; ee sang venait sans toux et sans, ef- 
fort; dans la nuit, il en rendit une grande quantity. II but ^ 
Veau Timgie pour apaiser une soif intense. 

Le lendemain^ et les cinq ou six jours suivans, m^me crache- 
mMit de sang, mais en moindre quantity; il cessa enfin, mais 
.le, plus petit exercice le rappelait aiissitdt; la sant^ fut bonne, et 
.toutes les fonctions se faisaient assez bien. 

Le i5 pluviose an la, un fardeau, pesant environ tjrqis cent^ 
livres, lui tomba sur le c6t^ gauche du thorax ; il en ressentit une 
vive douleur avec oppression et difficult^ de respirer, sans era- 
chement.de sang ni toux. 

Transport^ k la Charity, il fut saign6 deux fois; il spitft au 
bout de huit jours dans un 6 tat fort satisfaisant; nxais, 9^.^? 
jours, apr^s cet^e sortie, apparition sans cause connue d'un«.,vive 
oppression dans la region ^pigastrique, suivie d*une h<^n>f|t^T 
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tion psorlqve, eUe fulfburadseau traitem^t le 96 novembve i8og. 
Les r^les pamrent le a8 ; elles furent abondantes, mais elles 
dispamrent le 3 d^cembre. 

Le 6, malaise g^^ral, signe pr^cimeur du crachement de 
sang; crachats un instant apr^s sanguinolens. 

Le 8, vomissement consid6rable, Unte rouge, pools fort et fre- 
quent. SaignSCs eau de riz et inf. de grande oonsoude^ sus- 
pension du traitempnt de ta gate^ 

Le 149 disparition de Th^mati^m^se ; continuation du traite- 
ment qui avait ^t^ suspendn, aeulement )a malade se friction na 
avec un anguent composl de saufre etid'axange satis addition 
de muriate de saude, parce que Faction de.ce dernier medica- 
ment aurait pu devenir dangereuse pour cette malade qui offirait 
alors une faible constitution , et une affection grieve par Timpor- 
tance de Torgane qui en etait le si^ge. 

Le 32 d^cembre 9 elle sortit de Fbospice parfaitement gu^rie. 
Cette bemat^m^se p^riodique et her^ditaire n'apporta que tr^s- 
peu d'obstacle dans le traitement de la gale, puisque le a5 elle 
en fut debarrass^e. 

N^ 8* — Hematimese chroniqup avec menace de plUhiaie 
pulmonaire^ complication d^ume fiernie crurale avec 
eiranglemenU 

Delacroix (Marie-Adeiaide)^ ^^e detiente*six aas^d'anefaible 
constitution ^ fut r^gl^e deux fois h dix ans , mais les mens- 
trues ae reparurent ^e trdis ans apr^s. Dans cetle inteFvalle 
elle fut attaquee d'une opbthaknie r^belle qui dura deux ans et 
demi » elle ne s^ dissipa qu*au retour du flux menstruel. De- 
puis treize jusqu'ii ^ingt ans 9 des dbuleurs vagues se firent 
«entir dans le.tlas.et la. poitrine, accompagnees d'ttue toux 
s&che revenant par qutates., de picotemens dans les peumons 
«t de couleur rouge iiyide au vnage pendant la toux. A trente* 
quatre ans elle fut attacpaee de'deuxperippeiunonies tr^-violentes. 
JusquUci Testomac n'avait rempli ses foiictiODd qu*avcc lenteur 
et diflSculte^ les mpii|4r^. ^rrqvirs d^. r4gliae etaient punies 



par deff digestions Idngtiei'et laboriemes. Get ^tat devint habi- 
tuel , des douleurs ae fioent sentir h rettomac apr^ chaque 
repasy et se prolong^rent tantque duraitla digestioor. La r4iA- 
harht , t'ipicacuanha ', ia camomiUe romaine 9 t'eau-ni^ 
vie fmrent toar-^*tour teds en usage ; le mal allant en crois^ 
sant ; I'estomao ne put bfiBnt6t plus supporter ni alimens ni 
boissons; lout ce qui ^tait aval6 ^tait rendu sur-le*champ par 
les Tomissemens ; les douleurs augment^rent en proportion 
et en m^me temps I'insonmie ; les agitations et la chaleur. 

Le 10 prairial an g, la malade s*^veilla la bouche pldne 
de sang 9 m61^ de mucosit^ et de quelques alimens lldemi- 
dig^r^s : le lendembin pareil ph6nomtoe se renouvela ; mats 
cette fois le sang fut vomi en plus grande abondance ; il ^tait 
pur f grumel^ » sans odeur di^sagr^able ; la quantil!^ en fut ^va- 
lu^e k deux livres ; unci syncope suivit de pr^s. Le soir , sem- 
blable Evacuation par les selles , sang ^^alement pur , plus 
noir et en moindre quantity ; pendant huit jours consEcutifs 
.ces pertes. se renouvel^rent de mani^re que les vomisse^ 
mens de sang s^op^raient le matin et les selles le soir. €es 
^Evacuations diminu^rent peu k peu et disparurent enti^rement* 
Pendant les trois premiers jours les regies ^ qui furent plutAt 
sanguinolentes que sanguines , coul^rent en tr6s - petite 
qoantitE ; on remarqua aussi k la r^ion de. rombilio des bat« 
temens analogues k ceux d*un an^vrisme ; ils dar^rent autant 
que les vomissemens de saDg. On appliqua deux fois les sang* 
SUM k Panus ; on insista sur Tusage du. fruits d'Mf cdmme 
f raises > groseiites 9 cerises , orangu ,■ etc. Apr^s taut de sang 
.perdu 9 les douleurs se dissipferent ; il resta un grand Epuise- 
ment .auquel se ioignit Tinfiltration de toutes les parties supd- 
rieures du corps 9 'le ventre , la poitrine f les bras , le . col , hk 
face. Gependant les forces revinrent peu k peu , rinfiltration 
diminuait de jour en jour et s'en allait insensiblement par les 
urines qui coulaient en abondance ; Tapp^tit dtait bon et la 
malade espErait une guErison prochaine , quand^ sans cause 
connue , la oardialgie se fit sentir de nouveau , environ quinze 
lourS' apr^s le dernjer vomissemeot de sang ( c*Etait au com- 
menoement de messidor ) ; les fonotions de Testomac Valt^ 
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vktetA ' danl» mtte • progvemibii' i^pidev^et :i« i*' tbermidar f 
four de 4*eiitr^ de la- kn'alade dam ccft iK>S|Mce yiVslotnac fie 
sapporUitni etiimeiis of botssafus ^ dchilcniTS vives au^dds el a la 
n%ion. ^igastnquei, ohaleor &ere ^ b#idiUMite) agitalioo pties^ 
<|ue' contiiiuelle ^ baltitoi^ent danis'toiihle'trft^dt de Pii^rle ven- 
tffaL.L^apiplibatWHli de ganpiues ^ Vdnii* apporta uii sottl^e^ 
ment subit* D^s la itint •saivante 9 le somineil fut prelbnd «l 
daira'd^tiee heutes sai» interruplioii^l^ bait6ixien9<iie ventce ces* 
s^rfiDt d' dtre sensibles^ les devdeuvs gastaiqikes piivs supporlabie^ , 
^pte» de "vbrntsBenieDS 9 lepports acides el aentimelnt de plenitude 
danil. rb)ipoodktdrei gliughe quand la'xaalade »mt ma(iig6. Le 
stfWHiisil ooninmaii 6tre profond et noa interroihpb.: Ensuite 
it^y )etit des jotus oti 4^ digestions eausa^ecittin malaise g^n^aU 
•49^ doiuleinrs. : vagties! dails la r^ion rde restomac ^ des Baufides^ 
vkikis .point de . yombteikiebBi La^gfu^iion i^tait prosque com^ 
.pii^e le iS.thecniidor ^ioi«qu't]tiediepiiie;«ru*al^ da e6t^ droitv 
;babitUeHeineiil; mdinteiliie et r^d^ite par fnn. bandages ^aMique> 
oessia *de F^lre depuis ^ipieiqueB jotiTSi; elie devint toasl k cdup 
grossecomme ua a6v£ d'die , et tou^^s'^les lentaiiives pour >la isiire 
rt3irtmrifsikreiit'vai]ie»^'dis«-)oirft^. donnlQui:*'dsiii«(' le ieMi«i, prio^ 
isSpalemteiil '^' I'^pnbMi^, ; tlraiHem;nti& restomae , au^eifta- 
tibngrado^ile de ttes oeS'Sjrn^tdmiss ;pendatrt la nuft^ bfieurs 
f^idesjyTomiaseiheiis iniieuQi: av^o 'de^^t)d»^-0ffdrt6s ila^oiss^s 
tKtistme^h ikmi la! malsn^ da 19 'Ui^rnddbr , poiilB f<ilble el 
petit, ebBcentn^ ; figuve^pdld %t'd<fteofrip<i»6e > soi'f ii>'exrtii)guf- 
ble<^langa<^ |auiAe:e^,aride , boiicbe d'lkiie^iAeft^iEtie^ftfi^pipor' 
fabke y 'AtmktM s^blant. partir de I'otnbiHe pour se pofler >aa 
lieu^d^ r^tranglem^Rtjf Ee6 ir^eft avffi J^at pam 4e ^& ^ s*^ 
taient 8«ipprtra^fes le leiid6n«a{fi ^ i^lles^ re^^weiit 1^ if^ , M^ le 
bhin! ou. la maiade re«ila^deox hettre^ et >&emi0 ; 'elM* ny ^m- 
dortiarit!.qiiilque» ifistan^ ; X)e itu^^n, '^id^'de catap^flsniiieH , 
fniocftiTa im • attiendeihelht seiMibl^ disitis tdu« 4es lympfdtti^s; 
xbpendadt ih rtyj^irent de iMnlendt^ pebdnnl la nuit, ee j|iii 
ebltgca /d'avoir nepours une secooftde fidte dtrx bains ; la vnalade 
yi.neiG^'trdis heures 'et les r^gteis ^oul^rent eneore. Daa^Ili nuvt 
-du.aojau tai , la n^akide faftigci^ par Ifes vieteh^ elTerts qtfelle 
^hi^ de Caive (p<Mir iKrtnft ^ s^^ssOUp^ ^p^itid^slnt unii fiedi^ «n. 



virbn ; «» s'^reiUailt elle se tpouva nagcant dans Ifeff tnatferes 
l^aks dont son* lit'dtpit inond6; la tui»e|ir avail TenCr^ eC 
les' dpuleujTft QV«fciontioe9s6. Dc8.4ra«ich^8 .at;<|uelqueBd0i*lowrsi 
dWomac peviny^ut €iM?oiq«. p$ir intervaile. . . ' • 

. Le a4 «^ il BUKvinl an di&voidDai^st, idi^ieiii accompagni^ d<5' 
douleurs dans Tab^pmen. : i 

JU nxalade: 8ai?lit le ^8 Ih^rmidor feien gu4&rier 

Lo n** 1*' n/ous office rej^erajlle d'utte b&nafc^nai^se iuteme 
cecjbiut.i unediele severe et a Teioploi frfel*ieat. des ^aign^D^ 

. Ck^a le n° 2 , rheBaarvhagie fat i(galm0)erii 'tr^intense , 
pr^C'^dfSe d'wn.^atairrhe ^piniatte-, aggraV^ saias doute par- 
Vimmersion imprufjl^nte des bras dana I'^au frpide ^ i>€(ye» leei 
reflexions plac^e^ a la fin de Tobservatlon. . .. : . .j 

Chez les ri°* 3 «>t i .,, ifh«motrhagie ftrt d^ibearmi«*^e /par suite 
d'uue ooatu^dH sai^ la r^gk>a ^piga$)lriqike ; la termiaadsQil 
fut h.^ureusQ. et ,as^z pvOnsiptei**. Qu xeigoa^qaa. dl^s^d^jid^^ti^n^ 
^ngiunesdai}sle;n^ ^» ;: . . , ,.. , . . ... ^ .,. 

i L'he^iatjfiatiese , . che^ le. n'^ i&v se l^pi^ta iphisi^liins fota '^t ftft 
^galement d^termin^]pa9?:ane clu^te^icin k; riSgion^ r^sti^maoit 
Lors de sa derniere apparition elle se compliqua avec une 
peripneumonie; la gu^rison n'en eut cependant pas moins liea 
apres un traitement antiphlogistique. JLe ifomitif^ administr^ 
au malade comme medicament^ fut nuisible ; il doit mSme 
fetre proscrlt dans le traitement de cette h^morrhagie. 

Chez le n° 7 , la maladie parais a ait -ehronique et h^rdditaire , 
le pfere , la m^re et un frere de la malade ^taient morts a la 
suite d'h^mat^mes'e : cette aflFection periodique se manifestait 
principalement apres Tapparition peu abondante de la mens- 
truation. Ce cas n'est point sans exemple : on I'observe assez 
souvent dans la pratique. 
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Chez le n'^ 8 ^ Faffecdon ftit dgaleihent chroniqoe ; elle 
tendit a se compliquer avec k phthisie pulmonaire : les syrop- 
t6mes furent fort graves , r^vacuation sangaine ayant en lieu 
par deux endroits diff^rens. Au moment de la garrison , une 
heriiie crarale s'^trahgla , et donna lieu h des accidens assez 
graves, que la reduction inopin^e fit cesser* 

Dans le traitement de ces sortes de maladies, il suffit 
d'administrer des boissons froides et adoucissantes , sur- 
tout s'il y a de I'irritation ; on combat les causes dans Fln- 
tervalle derWmorrhagie; lorsque le sang coule, on (iloigne 
toutes les causes susceptibles de provoquer le vomissement,* 
on favorise en raftme-temps la circulation capillaire des 
autres parties, du corps, par les fomentations tiedes aux 
extr^mitds 3 les Evacuations al vines sont entretennes et meme 
provoquEes par des lavemens EmoUiens* Si le vomissement est 
assez abondant , on applique des sangsues , et quelquefois 
m^me on pratique des saignfes du pied 5 les acides pegi- 
taiix peuvent aussi convenirj si I'hEmat^m^ Etait excessive, 
Tusage prolong^ des boissons a la glace ^ des compresses 
froides sur Vepigastrej £un repos le plus absolu et d'uM 
position horizontale , sont convenables : les rivulsifi sont 
Egal^nent utiles etindiquEs. On varie d'ailleurs le traitement 
suivant les indications et les complications. 
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PHLEGMASIES GASTRO - INTESTiNALES (FifevRES 
BiLiEUSES de M. le Professeur E^ntEi. ). 

La gastrite, comme nous I'avons dijk &it observer, no se 
borne pas seulement k la membrane muquease de Testomac ; 
elle peut , dans beaucoup de circonstances , se.propager jus* 
qu'd celle des intestins, presenter alors des varl^t^Ss tres-im- 
portantes et disLiactes les unes des autres par leur intensity , 
leurs symp tomes, se terminer quelquefoisd'elles-m^mes, sans 
Temploi de puissans moyens th^rapentiques ; d'autres Ibis ils 
sont latents , sans signes locaux bien caract^rls^s. Nous allons 
examiner successirement ces difiRirentes affections d'ordinaire 
fort fr^quentes, en les consid^rerant comme une vari^t^ 
particull^i*e de la gastrite avec complication de Tirritation de 
la membrane muqueuse du tube intestinal; nous lea avons dis- 
lingu^es de la gastrite par la denomination de phlegmasies 
gastro-intestinales , en ^tablissant toutefois plusieurs nuances, 
suivant que Fa£Fection se prqlongeait dans le tube intestinal 
et se compliquait avec d'autres pfalegmasies» Toute la classe 
des fi^yres de M. le docteur Pinel se trouve en consequence 
rangde sous ce nom g^nerique : comme ces diff^rens ordres ne 
sont I'^ellement que des nuances plus ou moins prononc^es de 
la m^e affection, se compliquant quelquefois avec d'autres 
irritations des tissus, nous avons regard^, dans I'^tat actuel 
de la science, comme ^tant trop gdn^ral, et ne ddsignant pas 
d^une mani^re netteet precise, une affection d'lm syslemesoit 
sanguin , soit nerveux , le mot dejiepre cai*acterise par Vacce* 
Tome !•'. 28 
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Uration du cours du sang, produiie 'par celle des corUrac* 

tiona du cceur avec augmentation de la calor^cation,et 

une lesion dea fonctiona principalea dependant toujoursitune 

irritation locale (consnlie^ M. ]9l:x>U88ais, Examen dea doo 

irinea medioalea ) ; il nous parait done possible de rem^er 

a ce vice de classificalion^ en appelant toutes les fievres de 

M. Pinel, des phlegmaaiea dea membranes muqueuaea gastro" 

inteaiinalea. La lecture de des observations appaiera j nuus 

osons TespdiiBr, celte nouvelle denomination , et apportera 

quelques (^claircissemens sor cette imporlante question : ainsi, 

ia classe des fievres est, dans ce recuetl^ consldi^r^e comme 

unephlegmasie rentrant ,par sa nature et sa contexUire y dans 

Tordre des qialfidies des membranes muqueoses. L'id^e de 

celte classification ne nous appardent pa^ exclusivemenl; 

M. le docteur Broussais, en combattant I'opinion des m4decim 

coovaincus de I'existence des fieyres essentielles , par ce para- 

grapbe suivant : « Une phlegmasie locale est toujours le si^ge 

» primitif de la fi^yre qui n'est qu'un ph^nomede sympa- 

» thique ou le r^ltat d'une douleur transmise au cceur et a 

» tout Tappareil des capiUaires sanguins par Tarbre necveu)^ 

v> dont quelques branches font partie de I'organe soufirant , » 

avait d^ja f^sdu cette importante question ^en donuant a Vap* 

^ui et eh c»a &v«ur, des observations tr^*nomfaireuse8 et fort 

iiitere^antes: on jugera par cdles*ci> si cette nouvelle me* 

thode est eonforme k Tobservation m^dicale et a la doctrine 

piiysiologique.; adoptant I'id^e que les affectijona dites fieare* 

biUeuses sont le rAaultat d'une irritation des membranes de 

i'eatom^tc et dea- inteatina y nous lea avona.rang^es.a la. suite 

des phlegmasieft dea membranes muqueuses et dans un genre 

pardcnlier. Comme la plupar t du temps , la nuance dite is- 

FLAKBt/iToinE co9imence par se id^velopper , qu?«nsuite la 

nuance dite Fii^vRc; Bilieusb se prononce et am^ne ume pro* 

loQg^tion plas ou moins longue de rafiection prinoipale j et 

qu'enfin ia nuance dite adynamiqub ou putrids, n'^est autre 
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chose que la ta:'minaisoa de lameme maladie, nous avous, 
en consequence, jugd convenable d'^tablir quatre nuances 
DiFFi^RBNTES de la m&iue affection, sulyant son degrd d'in* 
tensity et sa durde plus ou moins longue. La diffidence du 
temperament de chaqne individu aoi^ne n^cessaire^ent aussi 
des sympt&mes anomales dans les phlegmasies des membranes 
du tube in4:efl[tinal5 on ne doit done pas »'^onneu de ren- 
contrer chez les uns des sympt6mes dits ADYnamiques , tan-* 
dis que chez d'autres ils prendront les isympiomes dits la^• 
QUEirx ; chez le plus petit nombre enfin , ils se d^^^reront 
'par des symptdmes qualifies d'ataxiques. 
' D'aprds ces considerations, les inflammations Yisce^rales 
portees au plus haut degr^ d'intensite , deyeloppant k I'ej^c^^ 
la sensibiHte chez • tous les individus , r^uniront pr^sque 
tofijours les symptdmes- d'ataxie et d'adynamie; nous.^n 
donnons pour exemple les phlegmasies designees sous le nom 

de FIBVRE lAUNE , PESTfi , FI^VBJB DES CAMPS , Dl^S FBI* 

SONS et HoPiTAUX; nous ayons egalement &it rentrer dans 
cette variete de la gasirite , ks FlEVRES ]§u*iD£}iiaQUES e( 
contaoieusbs , car elles ne diffeareat r^ellement de^ spoila-^ 
BiQUES , que parce qu'elles sont le Tesulta;t- de certains foyers 
d'infection , et par la possibility qu*on leur conteste £^e^ 
sburent d'etre transnusea par le contact ou par r^tn%o^p}ie^c^ 
d'un seul malode, ii ane distaiice tres-iCourt<^ et hg>;:s^4ei ^^Mt 
autre foyer que csltti qui ^mane de cq mal^4i^^,A .ce, ^(aql 
cara<it^re , nous distinguoos la COHTAOIQN d'gy^c; ju'iij^F^c- 
TiON^ aussi, comme les symptdmes spntlas m^^ daj^ l^jf 
JiSvres contagieuses , ^t dans celle&qui ji'ont .pa^.^e.farapl^*^j 
il est tout naturel de . trouyer apr^ la rum^t ,. Jie^ .m^m§s aL^ 
rations anatomico-'pathojbgiq^ujQ^oonaJliuiiits k. ii^ 4^m^ 9AI?tei 

d'afifections. K .-. ' m - • i-yn* ' .i\ 

La question de contagion duJinrp.iiiTfl| {Mris<i(d»¥isi 4fs. trail 
degf^s, est tr^s-epineuie ; tipqa ne cvc^ions pfi -bfii^j de> n^i^ 
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sajet/de falre ressortir les aviif opposes relalivement a cette 
contagion. 

Si nous passons en reyue les autorites qui ont traits de 
CETTE CLA.8SE DB MALADiBa, et les faits douu^s a Tappui, 
nous verrons de fr^quentes contradictions sur certains points. 
La. peste, par exemple, est peut-etre la seule affection sur 
laquelle il ii'existe aucune disisidence relativement a la con- 
tagion: les uns nient celle du typhus d'Am^bique (fievre 
^Ai/NE }; les au^es restreignent cette contagion a des circons- 
tances de locality toutes particuli^res. Si nous consultons les 
recherches faites sur cette affection par les docteurs i9^i^irjse ,* 
Louis Valentin , Audaiuird , ^ Rochoux et autres m^decins 
ti'es-recommandables, nous Toyons cette contagion n'exister 
que dans les conditions locales qui Font produite. Ces cir- 
constances sont la chaleur excessive de I'atmosphere et rhu- 
midite du sol ; ainsi , dans cet t^tat de condition , la fievre 
JAtTKE ne sera done contagieuse que pour, les personnes qui 
s'approcheront des malades soumis a Finfluencede c^s causes ^ 
mais si ces monies mulades, separes les uns des autres, sont 
tmnsportes a quelque distance du lieu ou ils ont contract^ 
I'afifection , et* qu'ils soient places dans un endroit beaucoup 
plus a^F^, sec et rafraichij alors ils ue communiqueront plus, 
au mojpen de ces sages precautions , la maladie aux personnes 
qui leilr donnent habit uellement des soins^^et jamais leurs 
hardes et autres effets ne la transmettrout. 

Suivant ces considerations nous tirerons u&^essairement 
la consequence qti6 rimportation de la FiiiVRE jaune 
dans un '][)ays eloign^ serait impossible \ et si demierement 
eile s'est nfontree' BN Espagne , c'est qu'alors les influences 
locales existantes ew Am^^que r^gnaient dans ces lieujc. 

Belativement AU typhus d'Europe, plusieurs m^decins 
assnrent IWoir t^Nijoors yu contagie.ux ^ d'autres affirxnent le 
contrairef^uelques^iuis^ enfin^ partagent ces deux avis op- 
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posds. D'apres cette divergence d'oplnions, la plilegmasie. vis- 
c<$rale se presente naturellement sous plusieurs formes ^ meri- 
tant toutes , de la part des m^decins , la plus grande attention. 

A la considc^rer sous les rapports des symplomes^ taniot on 
Tobser vera dans son ^tat de simplicitd, et d'autres fois dans celui 
dSme complication grave. Exanpiint^e dans les diflerentes con^ 
trees , elle pr&ente des anomalies et des complication^, assez ' 
remarquables 9 dans lb Levant, par exemple, I'aOection 
se complique souventavec des phlegmasies cutan^es, et passe 
presque toujours a I'etat gangrdneux ; . d'autres fois il s'y 
jbi^t des inflammations des glandes lymphatiques. 

En Ami^rique etdans quelques latitudes chaudes de 
l'Europe , elle debute avec des affections du foie , Fict^re et 
des vomissemens ti^a-ropini^tres , des hemorrhagies passives. 

Dans les r£gion3 TEMPiiR]^ ou filoides i>e l'EIurofe , 
elle devient beaucoup moius grave , et par consequent moins 
sujette a des complications. , 

La phlegmasie ^ dans le; Ls;va9T , pent quelquefols exlstei- 
sans bubons et sans charbojcis^ en Am^iriquE; se declarer 
sans symptomes de jaunisse et de vomissement; -et en^q , en 
Europe, elle. debute quelqoefois avec. des bubons, cliarbons 
et.p^t^chies, et prendm^me, dans quelques occasions, Tin-r 
tensity et la gravity de la FiivRE jaune, en se cpmpliquant 
avec les phlegmasies c^rdbre^les et ceilles des orgaqes thorachi- 
«iue8.- ■ . \ 

• La pblegnfiasie, examiui^'e^suite sous le rapport dela cour 
tagion, devient contagieuseDANSLjE; LEVANT, toutes les fois 
qii'elle est accosnpaguee de Jaubons^ d^ charbons, et qu'elle 
peut Mre-importee bien av^i^t ^ans. lenord^ avec 1,ous ses 
^iSi^rens.symptQmes : en AiiJ^iQjU£;i, elle ne devient, conta- 
gieuse que dans son plus hautdegr^:de gravity et seulement 
dans 80f> foyer, mais elle n'est pas susceptive d'e.tr.e,tran^ortee 
datisfes^climats fioids,: en Europe, elle est doj2jec:d?mie gtaade 
euergi^ , mais elle ne parcouvt j^^naia beaucoup cle .tej,Taiu. 



458 PHLEGMi^SIES. 

Ainsi , en appr^ciant h 4eur judle valem- toilleftC€is.difl%reHcefl^ 

nous sotnmes "pdvti k arancer l^ue la pblegniasie du Uib^ in* 

testitial ne prend le cai4icbSre db la p^stb bIaKs lk clima.t 

b'EGYPTE , que lorsqu'elle est cJAeraoiis^e'par les 6maiiati()fls 

ties marais infects r^paiiduei par les vefats du midi a eert^ihes 

?^<i(j[ires de Pannfe ; dans fdtit anlre temps , ^le y est-semblable 

ttux pKlegrndsiih ^astto^nttetmalen ordiniiipea ^ el alorselle 

iiVstpltis susceptible d^impoifat'Hati. Eir Am&hiqub^ ellen'ac- 

quiert le degr^ qui porte le horn de FI^v&B JAUKE ^ qae daHS 

la saison !a pluschaiide de I'atm^ei fencopen'est+^e que dans 

les lieux m^r^cageux et htimldied 5 «ar il est de noiori^^ que 

jamais LA FifevRE JAimE ne«'^ d^oki^ije.' air l^'sbminet des 

niontagnes. Dans I'hiter ^ eller est beafucdap motiis aietiye et se 

rapprdche da vantage de ceHe de no* fclinfttsl En Europe , on 

est tottjotits a mfem« dfe constater \\xe la Miarladie est beaucoup 

plus meurtri&^e et pliis gi'av^Jdans l^s'^difices 'ei^tcoiubrA et 

malpropres , que dans des lieux biena^^j-dans' les catnpa-r 

^nes maWcag^uses , qiie -sut les* terraii)^ 6eips -«ti ieS' rcdteaux 

bfett 6xJ)os^s ; qu'elle nW cotatagietise que Idrsqiafelle liiae sa 

Sourtbd'tfn "foyer tre's-^J'lol^nt^ tel que lesliewx oubeaacoup 

d'hotnin^s'riiS^^mbl^ f eis^pFi^ent uh i\r non T^nouTel^ ^ que c elfe 

clt^d]pri^ons, d^ hopitauot, des vaisseauxyc^'se d^6tre doqta* 

l^leuse ^ ^t pbi'd !sdn ititeh^iti^ au^it5f q.^'i) ^tposEKUe de re" 

hoiitiiter' fstir et d6 'faii*e naitre Ia^ ^topri^tdn 0aiis les 

endroits qui ont ^t^ ou qui sont encore infectes ; que.celle 

diis fiays xb^tt^ageux' ^ ^'^Vdl^es' 'haimdes ae jiissipe aux 

prei^ibrs froids de ll^ver ;* que^ceites^uld^sbl^il: kabitoelle- 

tn^ni lefs boards de certkins fl^UV^ et les hahitartions reaaen^eB 

au it/SiQXi des bbis i devienhelilt' ^ai'e^ et b^mgnef Ai la aiiitfe de» 

des^&9i6iU^ns des ihairais et oourans d'air^iqM duuigent les 

coridlitoris'du terrain. ISiy ^u "ceM&aii^, cds causes Kl'iao^alubrite 

qde notis Vi^'fiiciii^ de signaler exisftent -dam lesdiyers endroiiB 

oil r^ne HM tine in^ladie €<^^iltbgi^tlsie y nous he idevoiks pas 

alork\t6u$'etdrii6'r qittfle earaWtSr^de la phleginaiittis'^as^spet'e 
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dans ces fieux qui auparavant ^taieijt sees et arides , et sont 
actuellement transformes par la clalture en'un sol humide et 
couvert de grands y^g^tau^.^ 

* • * 

On nous pardonnera sans doute celte digression, mais nous 
arorispensii qd'ellene serait pas ddplac^edans cette circonstance, 
puisque ces phlegmasies appariieiment a cetle yaric?!;^ de la 
gastrile , et que d^ailleurs elles exigent la plus s^rieuse attention 

dans uu moment ou nos voisins viennent d'en ressenlir le« 

»••■.'.■ • •" ' * 

terribles influences, 

: Cepeudant 11 nous a pbtii oanv^nafble ^ Ei4a»e xi^ea^aii'e^ 
de conserver.y dcmslegrsltid norfibre d^observwtidnd q%le4lou« 
pi?^atoils-sifr Its iikffitctiom da tube kftesitfiali^ ^a division 
<^tablie par M. le profeswur Pinai/dans la classe des-raakdi^ 
appel^s imppo^rement ftdpres 9 aiin de drfmohtver queiks^ 
divers o^dr^s qu'fl a^Stablis iie «ofit 'v^ritableiiient -que la mfetoe' 
msllaaie; Avec difes variations plus ou mxDiiis protionttJesel desr 
cdriip'Hcatioils afecd'autres bMegrA^sies. NouS u Vo'tis pas la 
pr<^terition de juger cette division parfaite et capable de reunir 
toules les opinions des m^decins; mais nous espeions du moins 
^u'elle donnera lieu a des changemens qui ne pourronl qti^etre 
profitabies a r.ayancement.iie la medecine pratique. 

• , :• ^ r •. - • ■ ', • •• 






-.- ^ * ^ ^ ^ * ' ** '^ 

L'embarr^s. des. .pce^ieiTGs^ .ypies e&^^ l^ffectioui bu ph^s fnSp^ 
quente qui existe ; il consiste dans un amas de K^^r^lions bi- 
lieuses ayant son si^ge dans Testomac ou le duodenum 5 les 
causes determinant's ^sontnonibreiues; remission du re'girae, 
les indigestions , la plupart des maladies aigu'es le determineiit 
le plui ^oti VeGt; il 4st oidlnairerneiH iymplqmatique , *et depend 
d unc irritation de la muqueuse gasinque.. 
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OBSERVATIONS. 

N' i*'. — Embarras gastrique. — ( M, Brun, ) 

L«« affections liilieuses regnant anr-toat en ^te' , sVtenclent cepep'lant son- 

irent fort airant dans Tautomne , ct m^me quelc^nefois jusque dans I'faiTcr 

quand par hasard il est tres-mon. 

Stoll. 

BoDgauIt 9 ^^ de vingt-deux ans , d'un temperament bflieux , 
fut pris 9 le 26 Janvier 18 1 1 9 de d^voiement aVec Idg^res doulears 
et gargovullement dans le ventre; bient6t aprfes, petits frissons 
saivis de chalenr avec redoublement tons les soirs. 

Entr^ k la elinique le 2a f&vrier 1811, fl bffrait alors les Sjrmp- 
tdmes suivans : air souffrant , chaleur un pen ^lev^e, ponls lent, 
VLU peu dur ; t^te douloureuse 9 bouche am^re 9 langne converte 
d'un enduit jaundtre h. sa base 9 app^tit assez bon 9 soif vive, 
abdomen tendu, un peu douloureux, sur-tout k r^pigastre; 
selles jaundtres, liquides et fr^quentes 9 urines l^g^rement fon- 
c^es en couleur. //y^cacuanAra 18 grains 9 petite {ait tduicore , 
diite. 

Le 5, vomissemens abondans de mati^res bilieuses verddtres 9 
dix selles copieuses de mati^res de m6me nature ; dans la ma- 
tinee 9 point de selle depuis la veiIle;di8parition de tous les symp- 
t6mes de Tembarras intestinal 9 appdtit. 

Le 4? deux selles liquides ; aucune douleur kTabdomen; urines 
assez abondantes avec Un l^ger ^n^or^me. 

Du 5 au 7 9 etat fort satisfaisant ; convalescence. Peiit-tait fu- 
tr£ , timne de grarne de4in, idvemen^ imoliient. ' 

• • • • 

Sortigu^rife ib. ' ' '' 

N® :2, — ( M. Ducasse. ) 

Eret<^ 9 rdpeur d(3 tabac9, dg^ de soixapte - si^ ans, d^un tem- 
perament sangfuin9 ^prouva^ le 24 ff^vrier 1808 9 un sentiment 
de lassitude et^de contusion dans tous les membres9 avec c^* 
phalalgie violente 9 mouvement f^rile. Du vin ckavd , unc ti^ 
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saw tk ehieotie sauvage st de tigUsse ; des tavemens Arent 
disparaltre la fi^vre et.les lassitudes g^n^rales. 

£Dtr6 k la clinique le i** mar^ 1 808 , il offrait les symptdmes 
suivans : c^phalalgie sas*orlutaire , langue humect^, rouge k la 
pointe^eharg^e d'un enduit jaundtre k sa base; boucfae pdleuse, 
anorexie ; point de naus^es ni de vomissemens ; nul symptdme 
du c6t^ du thorax; ventre souple , selles faoiles, urines natureUes , 
pouls lent, mais r^ulier; sommeii tranquille. Inf* de chicarde 
et iaurrache avec i'oxymelf petit-lait dduicor6, eau ndniraie* 
Dejections alvines fr^quentes. 

D^s-lors dlsparition de la c^phalalgiey appetence, langue fau- 
mide reprenant sa couleur naturelle ; convalescence. Purgaiif* 

Gu^rlson le i3 mar9 , douze jours aprha son entree k rhospice« 

f r • . N" 5. — ( M. Ratheau, ) 

« 

Lanos (Pierre) » honune mari^, d*un temperament bilioso- 
sanguin, lessen tit, dans les demiers jours de septembre 1810, 
des coliques autour du nombril avec naus^es, vomissemens, 
vertiges , perte de cpnnaissance* On prescrivit un vamitifet 
piusieurs mddecines. Cessation des coliques, mal de tdte tou- 
jours trfes-violent, avec persistance des nausdes; [vomissemens, 
sans aucun point douloureux dans Tabdomen. 

Entre k Thospice le 14 octobre 1810, il offrait T^tat suivant : 
coucher facile sur tous les c6t6s , cephalalgie trds-intense , som- 
ipeil rare , face un peu jaundtre sur un fond rouge , Ifevres un. 
peu in)ectees,'lkngue couverte d*un enduit jaundtre assez ^pais, 
faouche am^re ^ Respiration facile, mais tr^s-courte; dbuleur 
dans le c6X6 gauche de la poitrine , battemens du coeur plus sen* 

• • • • 

sibles k la partie iliferieure du sternum que dans la region or- 
dinaire ; pouls petit, fr£qu6nt et dur ; 'abdomen assez souple et 
nttllement douloureux; app^tit as^ez hoii ; parfois naus^es etvo- 
missetiaens-; Miles ti^s-rares , tiriives de' cdtdeur jaundtre et fa- 
ciles ; peau naturelle. Eau tniniraie , pePiMdU iduicoifii', inA 
fusion de chicoree et haurrache avec ogpymet* Outre «es synlp- 
t6ines, le maiade ^prouvait, depuis tr^s-long-temps , line g^pe 
dans la respiration , sur-tout lorsqu'il marchait sur une place 



Mcetodvite^ II V a & peu pits i|ua%r6 tiiois qu'il « apdr^t i^ie set 
jumbes euflalent I& sotr, ^w^-tdut aax malMoiea ; ?ce|>eiidaiil le» 
)>aUeBieiM de xceur dtadent peu sep#ib)es^ 
' Le j49 abbndanteb livacaationft ido inali&re» Verd&treft; I^ct 
90iibg;ea>«^t PetHAmt iduksori, inftmonde chicorikiuhour* 

' "Do i6 au 17 , c^phtflftlgie Ttolente, yeux hoards , ^toufdisse' 

' ljeiht\pUirff€Uif. 
Le 32, mieux sensible. * - 

• ••• • * t 

. ; • N" 4. (M. Dudtoniot.)" 

Gervais , dg^ de 4i^*^t ans, ressentit le 1*' pluviose an 10, 
eu le levant, un frisson g^ndral assez leger, sans tremble- 
nieht, dt^6'demi'-heute\, sdivi d'une chaletii' peu iritdnse qui 
ie cfissipa dans l^espace *de deux heures ; soif viv6 pendant 
foute la' journ^e, inso'mme dans la riiiit , bbrborygm^s , 1^- 
g^res Cioli^ues, cinq li six sillies liquides/ 

Le a , malaise g<^n6rarayec perte d'app^tit ; m^ine ^tatjus- 
qu'au 6 pluviose au soir , ou il prit une petite $oupe qu'il vomit 
un quart-d'heure apr^s Tavo^* maqg^e ; boucbe amfere^ spif ^ve, 
iYisOthnie f coliques Idg^res , Borborygm'ps , ' huit series.* liqM ides. 

Entri^.^ la clinique le 8 pluviose. il offrait Tc^tat suivant : 
bouche am^re , langue humide , l^gWement muqueu^.; so^^ 
asse:^ vive , point de; naus^es ni de douleur ^ r^pigastre;i.poi'' 
trine en bon ^tat, ventre mpu ; plusieurs ^elies liquides depuia 
bier matin, peau souple , chaleur naturelle , pQuls len|>^ ^^' 
velopp^'. naturel. Eau, mirUrade, infusunv de hourr.. tW*** 

-M 9^p^^v^<)ge•f.{p^usie^^^ yomM^mic^w^ :Qt..s9})Q$. k la.wi*^ ^^ 
vffmitif, Nu jt fort, .fi^ii^ft 9i^ )» m4tio . app^l ^ ttikiem mosiU^ 
Eifu,d0s ri^'dd^fhimiiA^, . •/.,. . . . -..v. i .. 
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• • • • • ■ 

N<^ "5, —-CM. C^mpalgnac. ) 

• • • 

. fSfj, <lap* u lie affect i oil biliciise aveo fil'vrc,'lc mcdecin ne pcut |>as tou-^ 
iovrs distinguer fl.^cinW I'einbarras gastriqiic <lc la (icvrd triieusc , il a da 
rooins ,. dans I'eiii^loi cle Vettietiqne , iinc res6urctf rfS!ini*ee potil* c'datrei' 
son diagnostic. • > • . .,. . 

• 

Edouard, ^g(^ de vingUdeur ans, <;ultivateiir , d*uii teitip^- 
ranient biliosq^sanguih ,' a*une forte cotfipTexion ,' frityet ' deptiis 
Vdge de dix-iieijf £^ns a des d^^uletirs rfiumAtisniales daiis^rrereieft 
jiarties du corps, fut pris, dans I^'moik d*ao{lt 1810, A 'la 
suite d^un exc^s dans 1e regime , d'AlternatiVB de ftdid et fl^ 
chaud; niiit trfes-affit^e avec vottiissement. •: I. 

LC'lepdemain m^tin , malaise g^n^ra) , aDorexief;' cdplia- 
lalgie frontftle. . . ' ^ ' .,' 

,I«e ;io ao^t, boucbe aot&ce « langue jaun^ire, sentiment de 

*■■■' *'>.. I .1,, 

pesanteur ^ repiga^tre,, envie8.de'vomir.par inteirvalle, dou- 
leurs dans les lombes 5 les genoux ; (i^vre.iis^ez intense 9 soif 
yive ; peau ch^u4ft.^t siiche ^ selles xa^tj^St ,sQi>^imen.t d^ malaise 
et de lal5si.tud^ g^n,6:ale« C'hicorde sauvage j em^tiqMet grains, 
. Le 11 aoOt«. voffiiq^semens assez abondans demati^res (billeuscs 
>Ftrd4trd8 .tr^6^4rQ)<^49S'; ;>'er9. lc| jM)ir^; spubgement asse^i ^^S'^ 
qu^ , null assez .calii^e|i>{loint de fii^vre ^^ fj^pj^alalgic l(^^,6rq.^ 
b^ofibeiiWiDiii^ aan^re ,: ja^ue pips. humef4;^;ef; poK^ina jaupe." 
Eau de chic. .V,., oj \.. *. . • • " .. >• • •>,..> • • \ 

Le 1 2 5 sulfate de sonde une demi-aiice dans du dauUion 
aux herhes. Piusieitrs selles. 

Le 14 9'^tat ass^z. ^tipfaf Aant^ l^g&re pes^mteur k T^pigastre. 
Sulfate de soude une demi-'Once. 
• f^' i^iipetion fut^a^v^* • .. 
•Le f6^ -oimvaiBaDeitoe.-/ 

N ;6,. — Y'M/ Deinitqtiet;'') ■ ■ . • ^ • - 

.Nc^iffbrtcitiiini. app^tilus dcjpcUiSf et oris ventriculi .roorsu^ , ct tenc- 
bricosfi fVertigQ , et os amai'fiscens. sursiim puieam^; opus esse, iildlcat. *' 

.1 . . Hipp., -^«^ 77, sect. 4' ^ 

BiDU€aH»»^(^4e quinee anS| ^sseur, ^n schah^ dVoje c99StJiT 






'1 . ' ' 
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tutionassez faiUe, fut.prisyle 14 jaio 1813, d*uii r^roldisscment 
subit , avec perte d'app^tit » c^phalalgie sas-orbitaire , sensi' 
bilit^ dans T^pigastre , l^ers frissons suivis de chaleiir et de 
Bueur. Cepcndant la fi^vre ne revint pas les jours suivans;Ie8 
autres symptdmes seulement persist^rent jusqu'au ao juin sui* 
vant, 

Eutx^ k la clinique le 20 juin 181a 5 il offrait F^tat suivant: 
l^re c^phalalgie 9 sommeil rare, face p^e , Ifevres rouges, 
langue un peu s^che et couverte d'un endnit blanc jaundtre, 
boucbe pdteuse » saveur am^re y respiration facile , pools assez 
. fort , r^gnlier , sans frequence ; region ^pigastrique un peu dou- 
loureuse ^ soif mod^r^e 9 dejections alvines nature-lies 9 urines 
abondantes , peau s^cbe 9 d*une temperature un peu dlev^e. 
Eau mifUraU deux tiers de dose , petit-tait idulcord , inf 
hcuTT. avec oxym. , simple bauUion. Yomissement d'un li- 
quide verd^tre 5 plusieurs Miles , point de fi6vre pendant le 
reste de la journee. 

Dans la nuit du ao au ai , un peu de floinmeil. 

Le 21 9 langue humide et rouge dans son centre, Uancbe 
sur les bords; presque plus d'amertume dans la bouche, ni 
de c^phalalgie ; app^tit conunen9aDt^ se faireseatir yit^giOQ 6pi^ 
gastrique sans dodteur 9 pouls sans irequenod. • 

Le 22 9 disparition de tous les syntptdoaeii 9 ^ppdtlt\ itottBaeil 

Le 23 9 purgatif avec Vapozbme et ie set. 

Le 27, guerisbn. , - • 



. ^« I 



N^ 7 — (M, Gaigniird;) 

■ * •• , r » , , 

• * • - ■> • . , A 

Bonnet 9 dg^ dequarante ans9 peFVttquieT9 d'un* teifipecam^Qt 
bilioso-sanguin, fut pris 9 le 2 flor^al anri2, saaican^ l)9np(ie» 
d^une douleur de t^te tr6s-consid6ral3iB' avoo p^cte d'i^p!^^^ 
bouche pdteuse 9 Idiigu^ l^g^rement charg^e. : 

Entre k la €harite le 12 flor^a^ il offrait T^tat suivant: face 
un peu plus color^e que dans T^tat ordinaire V conjonctive* rduge, 
larmoiement abondant et com me puriforme^ sur-ioiit du c6t6 
gauche ; c^phalalgie intense, augmentant sur-tout par le parler; 
bouche mauvaise 9 pdteuse ^ langue couVerte d*uii eitfduit d'un 
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blanc jaun^tre, assez gris vers sa base 5 point d*app6tit; excretion 
des selles et urines ne pr<^sentant rien de reniarquable ; pouls un 
peu lentetmou^ quelques naus^es. Tis* adouciss.y lav. 6mol., 
apoz. chic. 

Le i5, c^phalalgie diminu^e, boucbe moins pdteuse, selles 
plus abondanles. Jpozime chic , inf. d^ chic, et dc 6ourr. 
avec Oicymel simple. 

Du i4 au ao,.de mieux en mieux; d^voiement critique qui 
termine la gu^risoD . 

Gu^ison le 2 u 

N« 8. — (M. KichardoV 

Millet, ^6 de quarante-sept ans, naarchand de fruits , ressen- 
tit, le 14 d^eembre 1807, un froid glacial aux exir^mit^s inf6- 
rieures avec frisson dans toute T^tendue du dos; rentr^ chez lui 
il se coucha, et fut bient^t couvert d'une sueur abondante. De- 
puis cette ^poque, il eut chaque jour un acc^s de fi^vre com- 
men9ant de m^me par \m frisson , et finissant par des sueurs. 

Entr^ k la cliniquele a3 d^cembre, il oiTrait les symptdmes 
suivans : 

Visage pdle et d^color^, c^pbalalgie sus-orbitaire, boucbe pd- 
teuse, am^re, langueun peu s^che, couverte d'an enduit blan- 
chdtrey l^g^rement jaundtre; toux assez intense, sans expecto- 
ration, respiration libre , pouls fdrt, anorexic, constipation assez 
opinidtre, douleur dans les membres, lassitude et faiblesse g^n6- 
rales. Petit-4ait ddulc.9 inf. de chiendent et de bourrache avec 
oxymeif imitu/iu 1 grain, ipecac 18 graitis. 

Depuis le a4 d^pembre jusqu*au six Janvier 1808, dd|nieux en 
mieux, bouche revenue k son ^tat naturel ; rien de remarquable, 
seulement toux sans expectoration tourmentant beaucoup le maf- 
lade. Tisane pectaraU jusqu^d la fin du traitement. 

Le 7 Janvier, cessation de la toux. 

Le 8, puvgatif 

Gu^rison le 9. 
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N* 9. -r- (M. Austens.) 

Guibout, Ag6e de vingt-deiix ansi d'un temperament lymph*- 
tique, eut, ^T^e de dix-neuf ans, une menslruatioii ass^z diffi- 
cile; dep.uis ce temps elle ^protiva diffi^ente^ interruptions plus 
ou moins longues, maisfbrt peu nofmbreuses^ lorsque, le 4 fru^^ 
tidor an 8 , elle fut prise tout a coup d'un grand frisson, suivide 
douleurs dans tons les membreft areo perle des forces^; ciphalal- 
gie violente, soif considerable, douleurs dan» rabdbnnen 9 boncfe 
mauvaise et am^re , de temps en temps envies d3 v<miv» consti- 
pation depuis rinyasion de la maladie; insomnie, agitation cl 
chaleur trfes -fortes daiis la nuit ; dans la matinee, petites sueurs 
suivies d'un mieux ^tre. 

Entree k I'hospice le i5' fructtdor , elle offk-ait les m^es'symp- 
t6mes que nous venons de detailler; de plus , la ftgiire 6lail pale, 
ddcolpree, ia langue humide et am^re, la constipatioii existaJt 
toujours. On ordonna ies chidorac^ et un (avem. ^SmoU* 
^ Le 14, aupun changement favorable. /p^^<5W(*nAa quipro'- 
cura des Evacuations aboi^dantes par le haul et par le bas; ^hir 
lors disparition de tous les rfymptdmes ga8triq«ie»> sonuneil bon 
dfes la nuit suivante, visage naturel, appetence. 

Le ig, coHques assea fortQ^ qui so t«rmia^dnt pair un d^yoie- 
inent qu^dtii afltribua ii des dcairts dans le rdgi^ie.; U c64« facila- 
meftt aur m<jy^9 les phis suupies. 

Le 20, convalescence pavfaits. 

' GuErison le 24. 

fjo TO. — • Embarras gastriqUs avec tmida^e dfotdynamie* 

— (;M. hmn.) 

Crqchier ( Pierre ) , dg^ de yingt-sept ans , d'un temp^rameDl 
bilieux, sujet aux affectious dites bilieuses, fut pris, le lo fSvrier 
1811 , de douleurs trfes-vives dans L'abdomen , avec diarrh^ 
tr^s-intense ; malgrE cet Etat continuation de travail. 

Le 19 f^vrier , violent frisson avec vomissement des alimens, 
suivi de sueur avec douleur sus-orbitaire tr^s-intense , lasu* 
tude dans tous les membres , coliques el diarrh6e« 
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^ntr^ Ic ai ^ la clinique, il offrait r^tatsuivant : air \rhte, 

abatta ; position un peu douloureuse 8ur le c6t^ droit ^ l^g^re 

prostration des forces , pouls^peu frequent ^ petit et dur ; cha« 

leur un peu ^lev^e , mordicante , avee moiteur ; o^phalaigie 

sus-orbitaire , l^vres s^ches ^ langue humide sur ses bords , sh- 

che k sa base et couyerte d'un enduit brundtre ; bouche s^che 

et an^^re , soif trfes-vive « doiileurs tr^s-intenses dans tout Tab- 

domeu, sur-tout k T^pigastre , oil elles aiigmenlaient par la pjfesr 

sion et les efforts de la toux ; respiration difficile^ la Xq^x. qui| 

dans rinvasion^ avait paru av^c crachement de sang, avail; cess^ 

et ^tait alprapeu fr^qu.ente ^. sans expectoration ;, sommeil rar^ 

et agit^ par des r^ves fatigans , dejections a) vines liquides , 

fr^quentes ^ jaunatres. Ifdcacuanha 18 grains , dmitiquQ 

1 grain , petit-iait edulcori , inf. de bourr. mielUe , ioolf 

hlanc , diite, 

. Le 24 9 vomissemens abondans dc mati^r^s claires et verT 
ddtres 5 troi3 selles biUeuseS) nviit tranqu^Ue ; le ijnalade s'^tait 
reveille une ou deux fqis en sueur; le ipatin^ aif moins abattu^ 
poqls cependant faibje et dur ^ chaleur de la p^au natureUe , 
t^te pesante et sans douleur , bouche meilleure 9 m^is doulou- 
reux, sur-toutvers le voile du palais oix il y avait de laphlogose ; 
langue humide et couverte k sa b^se d*un enduit un peu brur 
udtre, ^pigastre ^>eu douloureux; Fabdomen ne I'elait qu'i 
une forte pression. Dans la nuit , vive douleur k la partie in- 
f^rieure du c6te droit de la poitrine y avec.toux et expectora- 
tion assez abondante^m^l^e d'un pea de san^ ; respiration dou- 
loureuse. 

Le ^25. 1 qmH bopne 9 un pau de ch^eur ^ cependatxt. mieux 
£tre sensible ; le malade se levait et demandait de la nourri-^ 
tare ; pouls lentet peu r^gulier 9 disparitiQn des dauleurs, ces- 
sation dvi^devoieoQLent5 urines safran^ et fort ^paisses. 

Les jwrs soivaj^ nca de ptartioulier ; cooya}ei9CiBi^f}«^ > 

Guirison le 27 f(6vrier 1811, 
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N* 1 1. — Entharraa gastrique f oedeme des rnembre^ 
inferieurs. — ( M. Maugenast. ) 

SpontaoK l|0fitadiaes, modi>os dtmnnliant. 

Hipp. , ^ph . 5 , sect. a. 

Fanon , dg^ de soixante-quatre ans 5 d^un temperament sao- 
gain , ^prouva, dans lea derniers jours de mai 1810 , des lasgi- 
tuides spontan^es j avec douleurs Vagues dans tous les mem- 
bres pendant Tespace de quinze jours , lorsque ^ le 17 juin , il 
B*ape99ut que ses extr^mit^s iofeHeures dtaient tr^s-enfl^es. 

Entr^ le 90 k Phospice 9 il offrait les symptdmes saivaos : 
langue couverte d*un enduit blanchdtre assez ^pais , bouche 
pdteuse, respiration coorte etp^nible, poitrine rendant, par 
lapressiout un son mat k ses parties lat^raleset post^rleures, 
pouls plus fort du c6te droit , ventre tendu , app^tit assez bon, 
selles assez fr^quentes 9 urines rares, membres inferieurs in- 
filtr^s jusqu*au scrotum. Inf, de tiii. et hourtr. , oxymel 
simpie i petit-'iait idulcori. Oppression tr^s-grande dans la 
nait du 20 au 21. 

Le 21 9 un peu de mieux ^ respiration plus facile 9 parties 
infiltrees dans le m^me ^tat. 

Le 23 , le mieux persistait, respiration plus libre. 

Le 25\ jambes et cuisses diminu^es de volume, langue toujoms 
couverte d'un enduit blahchdtre y ventre un peu gonfle > sans 
tension. Petit-iait iduic. , inf. debourr.miclUe et look bUmc* 

Le 24 9 cessation de Foppression , bon appdtit 9 roedematie 
des membres inferieurs augmentait seulement si le malade se 
levait. 

Le 26 , apozhmt chicoracS avec ieseL 

Le 285 jmrgatif^ disparition presqu'entifere de Vtedimatk 
des jambes , des cuisses et du scrotum ; sommeU un peu agit^) 
r^ves fatigans. 

Du 1*' juillet au 6 , convalescciiice. 

Guerison le 8. 
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N* 12. — Eriibarraa gastrique avec tumefaction du tes^ 

ticule gauche* 

lis &utem qui stttte sunt majorcs, (onslU'se ioffammats , verticuli in oc- 
cfpmb' mtrOr^m extrasiones,, asdimatfl , calcalorum generation^t, lumbrici 
Tociiadi , ascanndw , YOTrncae pcnaibis , satyriasmi ( f irangura ) , strumas , 
fit metera* IdftarenJii , mnAvoh yeaO suptli* dicta. 

Hi>B. , Affiu y a6,accti«n3. 

Serres ( Jean) ,dgide vingt-un ^ns 5 ramoneur, d'un temp^- 
iramenl bnfofio-sanguin , Mt,k FSlge de dix-neuf ans , un bubofn 
h I'aine gauche qui s^abc^da par rapplication (U ccitapiasnUs 
itMttidM. 

Le 36 |uillet 1809, ^^ jeune bomme 6prouva de la douleur 
dans la.&ce ; die devint enfl^e, Ics ghndes amygdales s'engor- 
g^rent * ^ 

Le 37 9 Tengbrgement des glaiji^ se supprima el le testir 
cule gavche devint enfl^ et douloureux. 

Entr6 k iiiospice le 4 ^^^^ 9 ^1 offirait T^tat suivant : joues 
#i pcMvlmettea dicolartes^c^phalalgiosush^irbitairoy botK)be pd* 
teuse et am^re , lanfue couverte d'^n eoduit blaac^hdtre , cons- 
tipation depuis qnatre jours , naus^es fr^quentes y sueurs fSti- 
de9^ f9mk obandli 0I haltoense 9 pMl9 lent et faibler, urines 
abetodantesi Eaumini^^ate , took^limc, inf. de^aurr. mietUe, 
eaiaptainne. 

he S f cessation de la constipatlbn^ somnieil assez bon , ap* 
pi^tence* Petit*4ai$ ididc. 

Le 6 > miisux sensible I testicule reveiiu k son 6tat nature!. 
Gii&ison le lo. 

N* 1 5'. — Snibtitrast gastrique a\^ec catarrhe du conduit de 

VoreiUe droite. — (M. Mairet.) 

• , I. . 

Derottk^ AgtodetventeHSiMaas^ d'un tempdralhentpltuiteut, 
fnl pvise^ !«' aS krvmalre an 9^ d*un violent mal de t^te , de 
^oieiiMi aux'lombes, flifevr^avec des^redoublemensittarqui^s tons 
les sokrff; pea*dii jouM'api^S5]e»doiileaii8 de t^te se fix^rentvers 

Tome P^. • S9 
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Toreille drojte; jl surviut un engorgement des partias lat6ralei du 
col dum^me d6t^. On employa alon des tisanes adoudssarUes f 
des catwpl. dmoU, 

EnU'6 k riiospice le neuvi^me jour, elle offr^t T^tat suivant : 
Langiu^ chargi^e d'un euduit ^pais, blanchktre, bou^he. am^it) 
perte d^appi^tit aveQ embarra« gastriquo, d^uleiur jde ri)rj^le di-* 
minuant par I'^^coulement d'ane mati^re blatiehe; chaiournata- 
rcilfo de la peau, respiration tranquille. Eau mitUraie, tisau 
(idoucissante, 
Lc 5 , vQmi&i>emeu8 assez abondans de mati^res niuqueuseS) 

jauu^tre^* . , . 

Le 69 langue moing charg^e, bouche moins am^re. JpozerM 

chic. J injections auricuiair^. 

Le 8, purgatif. 
' Du 9 au 1 1» , mieu^ sensible ; diminution progressive de la dou- 
leur de Toreille. Visicatmre au ^ras droit , infusion de camo- 
fnUi^ romaine , juibp ie sMr, 
Garrison te i5nivose. 
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JS° i4, — Aicnie de I'estomac et du canal dlimenUdPe am 

embatras gastriquem . . ♦ 

. . ' . • ' ,. . V ^* ' • 

I 

Fontaine, dg^e de quarantercinqaxia) domesHquadeprofessiony 
d'une conatitution robust$b fi)t;;r^l^e ^.quihze aus.; Ia;meii8trda- 
lion nesouffrit jamais d'alt^ration ni d'irrdgularit^;46teinp6^ 
temps elle avail, cependant des yomiss^mons sp#xijt;arf^s* Depuis 
environ deux ans (an 6), cette ifemme ^taif sfsjalle a, yne grande 
quantity de vents qu'elle rendait.par la b9iichq ; ^^ digestions 
^taient mauvaises; les selles nulles. On employa .coa tr^e ces syinp- 
t(fiHaiies un traitemerit contraire et empirique. 

£nlr6e ^ la clinique le 9,fructidor an. 9i ^Ile pr^^entait T^' 
suivant: 

C6phalalgie habituelle, langue charg^ et am^re, ^pigastral- 

gi^, dructationa fr^quentes, di^fttiona tr^8f4eibM :0 manvaisesj 

Jambes et icuisses 0Bd^atetise$^ arUoiilaftiQtt. du^geada droit ttf^ 

douloureuse,, mouvei|i§na impQ««iUei» » f^ulstibibley mm xi^ 

Her. Le toucher n^ fif ap^o^v^'i; aucuue tmoieur.de restomac ni 
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des Intesjtias : il paraissait que cette affection 6talt due k un A^^ 
faut d'^uergie d^ns les fonctioaa.de Testomacy ce qui derail n<^-« 
cessairement produire de mauYai9es digestiona, et par suite* la 
faiblesae qui caract^rise F^tat de cette . malade.. On ordoana: 
Vcau miniraie et unc tis. de graitie de tin. 

Le 1Q9 Evacuation abondante qui procura heaucoup dc.koula- 
gement. Tis. pect., took sdUitique , juicp. 

Le 1 1 9 lactations moins fr^quentes^ estomac moins dou- 
loureux. 

lie iSy'Iea forces revenaient un peu; la digestion se faisait 
mieui. 

Le aOf continuation d'un mleux ^tre dans toutes' lei fonctions, 
app^til asses vif^estomao dig^rant asses bien. 
. J)u 95 9 te mi^ux se soutenait. . , 

Cette. femjoae sort^ le troisi^me Jour complEmentaire de.r««i &. 
en assez bon ^tat; les foroes Etaient.rEpar^esy restom£^c faisait ses 
fonctions > et les douleurs ne so faisaient plus sentir. 

reflexions; 

Les n"' jL., 3 » 5 , .4 , . 6 , ,6 , 7 , 8 et 9 , ofirent dcs 
exemples d'embarcafl :gaatri^\ie 9 foi!t ^mples parkur tenni- 
naison assez prompte par la aant^. Le traitement employed 
fut le pomiiif, V infusion de baurracfie et de chicoree , le. 
pfstit-lait idulc0rij quelquefois ^ sur la fin de lamaladte > on 
ordonna ,dea purffai(fs. minorcuifih lis ne sent en; g^dral ' sas*, 
ceptibles d'aucuui; .r^exiou particuli^e : examlaons cepen-*, 
dant lea obseryatipns les plus remavquables. • . 

Leu*" xo pr^seute Texewple. d'ua embarras gastrique et 
intestinal .avec iend^nce a L'adynamie ^ cette lobserTation se 
^Qmpliquad'ua&phlogose de lamembraae iaaqueuse.'des'bix>n* 
ches y terxQin^'ce|i^qdtint «aa9^ pirorpptement p^in la /gu^riaoEi^ 
Vn MomiUfy .le p^titrloU ^idukhns^ .Vinfi^ioh debaurraohe 
et de,chicor4^ ,\,ayec,tm'ilQoi^bidnc formir^t -la ibascji'du 
traitement; la^djOuleur 4epoitruM:Vejtasp^rtde ksuicmain dt 
radministratioa du yomitif. Doit«on attribuer Yexaaf^xor 



llou de celte dpuJ^uir a ce mcidicapaeiit Z Mous eicammronA 
cotte qnestibi^ en parlaxit du trak^meat ghiivah 

'€heB Us ii°* jn, la. el i3, Fafifectioii' pi-mc^ale se com- 
pliqtta ^yeO' on- oed^e d^ membres ihfSriteursf , une tum^ 
faction du testicale gaache ^ et une otite : elle n^oQrit du reste 
ri)en de pavtit^uli'er, k garrison lut inei;ae assez ^roi^ple. 

Chez le n' i4 , I'embarras ga^trique se com^llqua d^m 
a tome derestomac, du canal atimenlaire. Xe pomitifi^x,^ 
duisit un effet salutaire assez marqu^ : si la. q^j^ e^t (|i^en^u 
d'une irritation de cet organe , il est probable que ce m^ 
civm^9t aufuib produit une, augmefiUitii^Jk mmiki^ d(Ul4.1es 
sjnnptomes. La tUanf^d^igtcdnia dhlintypm^Uin^uaiomfa^- 
torale, ordonndes poor boisson, vempKrenl; fe« bot iiidiqa^* 
Le- loob\, hfju^p ^ procnrirenl? ^ribment iiii b6^ eflfet. 

D'-apres le r^sum^ de cos obserr^tilni* sur Ftetdbarras gas- 
trique t le vomitif ne donne pais Keu a une augmentation sen- 
sible des symptomes ; au contrance , d^ns la plupart du teodps, 
au lieu de produire un mau\ ais efiet, il d^barraase assez promp- 
tement le inaladfOf do cette legdre afieistion- sans Qaractiire^bils& 
inflammatDore ;^ car s'ii y : eftt e^^isl^i lioi^ moindr^ pUogcfte > noas 
auriops obserYdunsaugmentatioK sdns^IedftHs I^ ^mptome^, 
au lieu d?uiie)dtmitiution.remarqu^ chez presque tou»l^ m^ 
lades doBtnous atonsrappart^ les Qb8eilyad;i6ns'. Gu^Hrait-ooi 
les-maladesAtteintB de cette afEbction^ aussi piy>mpteBieiit sans" 
lesitcoVLig&^'Vomiitf'? Nous F^ondrons k oe^tequestioa^ : ^^ 
est probable et m^mecejE^aiB^qu^on <obtieBdra>itiIe m^me re^ultat* 
ivL moyen dkuie> m^hode Ug^f^vnimtt anif^fhlogiatiqi^^^ 
(Ulayanie^ du- moins aotre obseriFation^ ^«ttti<Mdidre'etoeU» 
d'ua* gnmd^ 'nombw de nos-o<^nf]>^e» j|istiJBt^oette'Sa}titi<^< 
ncmi poQ^ohs , dks •^ Iot8 , t^moasiind^ ^s^^it^ tenar' a <'^ 
depni^rxnode de>tFaitemQnt>dan»oelte affKCtipn^, d^niM^^ 
qii'iha Tar^aMage inapprdckblk^siir^Pautt^dQ ne pas iivii^ 
k^ muqueuae ^^^trenintestiiidlb, et ^ gn^ii^' plu$ prompt 
ment^ - 



I/embaibr^ ^^antiiqaeM nHfcqpdMed'acqii^rirqu^qMflcAB ane 
tellegraTiii^, qu'alortiliiidge lafiia^a^rieuse ^tleHtion. i rafaoik 
dete ^^MMptitltfd^ftV^ kqoclAe fl se fermine par la mort. Les 
sttMttts out appld^ C4^e rati^t^ choVii^a'inoTbuB ou embafrM 
jffaMh^itt^ifiit^tp^rUau ^us haut degfe SCititknsite\ carac- 
ti^nsd par tJtes romi^mete pre^tre contikktiek , des dejeqlioiis 
dltfii^'Cbn&id^fable^^/subites, de maiieres variees , avec car- 
dialgie Violente ^ crampes douldureiises des membres , pros* 
tration extreme des forces^ Iroid des extr&nitisL, pouls pelit, 
concentre. 

N^us , m rag^rtons ici depx obaer Tatioxif. 

N"* i5* — Choiera^inorbw , prioide de ^vandfi d^iUU^ dp 
tesi^fniMC^ .piir$ukede'V^U9 i a eo ns i d erS du ennSon^'^-^ 

* * * > * 

J'^lais all^ Toir wi demos ami», aUe^ot de ^l^tgioQariQ gMlfP- 

intestin^le 9 ii ,Ediai>on » vilUige pi^ Cor^l » ji - h«iltiimi«l d^ 

Paris. Ce vil^a^ esl k ini-q6le d*vine valine ^lar^c^euse baiyn^e 

par la rivitere de juine^ doiot les exhalaisoiis iasalub^^ 1^ 

mjasmes contagieuX) Tataio^h^re humlde » sent les causef.per- 

p^tueiles de ptdi^gmasies gastro-intestinales intemnittentes-^ sou- 

.vent peroicieuses* Je fus appeI6 poiir voir un homwe a^nisant, 

^6 de.quaraiite ans^ d'an temp^rameut san^uin 9 ^d'uxie force 

athl^iicpie. Crojant ressentir les signes prdcurseurs de la ii^vre 

^pid^mique , cet homme prit , le samedi so septembr^ 16^, du 

ifOuUion aux herhes , pour se preparer h un dmctique dont , 

eii eftet , il fit usage le lendemain k la dose (U d grains. Ge 

ptkrgatif proywfaa des Yomissemens d^uoe matiefe tr^s-am^re, 

et des dSjectioDS alvines assez copieuses. II ^prouva iin mieux 

sensible. Se croyant gu^ri , cet homme ,deiix hcures apr.^ Veffj^t 

jdu pomiiifs, ihangea une graode quantity de soupe aux herteiS, 

quelques heures apr^s uneeUuxUme,, puis une troisiimef saos 

reilexiOD et saiis profiter de Tcxemple f uneste que lui avait fourni, 

quatre Jours auparavantf un vet^rinaire de Gorbeil^ aussi robuste 

que lui. 
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Hon d$ fUur$4U mauve^t degvimmw^ ^ cEf^^MtomflHSubb- 
cissans. Ce. r^gkae^ «uivi peniant qii«i(p3e jours 9 areiulv la 
sant^ au malade ; vmm ii itii resta no amaigiteemeMl al mi d^ 
p^rissemeni -estr^xaeg 9 tels (|u*«i 116 peatf^s ae bv^r saas avoir 
d^^tOBsdiMeai^ns. Xr'^/^JisiMme aippikp^ aur r^pif[astae y a occa- 
sionn^ uoe pr<^ade ^^roaon et a fait «io 4ax^ ^v^iaatoihs. Cm 
dea jaipfates nV>at paint oceaalonjB^ d'aaoafve. 

Ce traitement n'est gu^re approuv^ ni conseilLJ paries au- 

teurs; mais, dans un cas aussi pressant^^ fallait-il paieox don- 

ner les ^m^tiqy.es^ pu les'purgati&a fm les ashuagens? £t, 

dans la suppeskioa qu'ils e]as«ent.euJa teo^s 4i'agir, n'aorait- 

on pas trop imt^ et peut-^ire r4tabU lea^v^acoati&i&a sanguines? 

Les adoucisaans , les d&iyanB^ les antupaairKidiques .^ ccm- 

aeiU^s en paneil cias^ auraient a peine eule temps tie passer. 

La saignde, tant rani^e par quelques-unis , n^^tait 'pas plus 

applicable ; nous arons cfcu plus rationnel de donner des 
tcmiqUes: 

!*• Pour r^tablir les forces andanties s 

20. Pour rendrei TestQinac sa force digestive , et la fecilile 
de pouvoir J sans irritation funeste , se debaxxasser 4es erudite 
qui le surcbargeaient si dangereusement ; 

5\ Potir iSEitce «n* qaelque sorte ces alimena , htdev faclioo 

« 

de I'estomac sur eux, et augmenter la force ndcessaire poor 
les fairepas^r pins promptetnent dans les intestins ; 

4% De la , les expulser de ceux des intestins trop irrlles 
eiix-m^mes a Taide de iavemens anpdins 5 

5^^ RdXablir la cbaleur dteiii^t^ par une tt-ans^ation salu' 
taire. 

* ' ■ ' 

N® i6« — « ChoUra ^ morima ecmp&qui de pleuri»ie aigu^ 

latenie. — ( M« Lasfaux, ) 

mgoM (Ai)tQlaerIMdier}» 4sf^ do qn^jsaiil^^deuK ana, laproeur 



c^ bol94^pK]^4@9Mm*4^'i^^ Gcm^^tiitiw {QvUh ^'v^ temperament 
bilieax^ fut pris 8ul)itemeiii> dans la imit*du i»4 ^M ^^ aotSit 1 8 171 
apr&s avoir mang^ tr$8-€0{>ieu8ement do Id' #ala(|6» de voniisse-o 
mens violens et friq^enSf CQiisistant tapt6t en dee matijbres ver- 
djLtres, ou .jaun4trfe8 etnoj^^tr^s^ avec cr^mpes ^^n^ralea et cdn- 
tinueiles, dejections noirdtres assez fr^quentes; pendant les pre^ 
mier et second jours de sa n^aladie^ dQuleur violente k T^pig^- 
tre; dans Tespace d'envirop trenle-six l^eures que le malade 
testa chez lui, la parte en poids d^ son cocps fiit i§valu6e'^ trente 
livres; les trails de la face ^talent teHement changes, que les T0I-' 
sins avaient peine k le reconnattre; il prit alors du vin sucrS, 
(k» 6ouiUon$, defeau de vtau et de htUue, wvet extrAit 
afueuse tPtfpium d fetites doses et sauvent ripitHes, dtniiriat^ 
itnett. nareatifues. 

* * • 

Enlr6 Hi Thospice le 26 au matin, deuxi^me jour de rinvasioni 
fle la maladie, il offrait.les sjmptdmes suivans : 

Position dans le lit horizpntalaf le voucher du cAtidroftlitait 
pr^f^r^; yeux temes, regard ^attu>.go<!itde bile ddnalaiuracbef 
c^phalalgie l^g^; facult^s intellectuelles saines^ facies con- 
tract^^ livres d'un rouge brun, respiration paraissant facile^ 
anxiety tr^s-grandoy fonctions dige^ives d^ran^^es^ soif viyei 
naus^es continuelles suivies de vomissemens qui se duccidaieni 
de quart-d'heure en qaart^d^heure ; cessation des dejections al- 
vines vers quatre heures du matin; peau d'un blanc sale^ tem« 
p^ralure chaude^ cependant extri^mlt^s froides et contract^es 
spasmodlquement; ppuls irr^guUer et petit. Tisane de iinidutc. 
nitr6e, potion antispastn. , potion anii'inUtiqxie de.Riviire 
itetix fois^ trois deniirtavemens dmoit, fomentations imolK 
sur {^alfdomen. Calme produit par Tapplication des fomenta- 
tions pendant quelques iustans , mais cet ^tat ne dura que quel* 
ques heures 9 car les voiooissemens continu^rent le reste de la 
journ^e; le soir, abattement considerable ^ traits du malade se 
d^composant de plus en plus ; fiice A6]k hippocratiqqe dans I9 
nuit. Le matin, troisi^me jour, m6racs sympt6mes , prostration 
des forces, pouls petit» peau froide aux extremites, point de d^* 
jections alvlnes. Tisane de tin idulc> nitrie, decoct. <torge 
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drom'atiste avec ia'fU^ 'fforcmger^ idnM&fie avech sir&p dc 
guvmaiive, itriuldond'atruindes d&aces', tatutanwh i gratn, 
fUuts d*dfah§er idutc, quatre demt-tavemens imoitiens dvec 
a grains taudahuM , erhb'rocation avec Vhuiie d^amandes 
douces^ onces, tastrait dCopiuth '^ grains, f(muntat%ons'6nwfr 
lientes. 

Le 27, augmentatloD des'eymptAmes, vive agitation ^ ventre 
contr^cjt^ ct assez douloureux , respiration courte et gto^e sans 
douleur dans la poitrine; pouls petit ^ intermittent ,. eras con- 

tinuels. 

» • 

; Le a8, quatri^me iour^ apparence de oalme y syniptdmes \ pea 
pr^ stationnaires. Baissons prises & (a iempiraturBd&iagiace^ 
Cessation des crampes. Dans la nuit du quatri&me aa oinqni^me 
four, ag;itation trfes-grande; le matin, ahattement g^n^ral^ fonc- 
tions intellectuelles ne paraissant pliis 9aines, pouls mis^rable^ 
exir6rnit6s froidesL' Sin4ipisnie atix cuissei^ vdsicatoires aux 
janii6esi Ldgfere amelioration dans Te reste <fe la journ^e, mais, 
dans la nuit, nouyelle apparition des vomisslsmens. 

Le 309 petit-iait iduie. aveo i once de sir op de guimauve et 
i once de sirop diacode, juleps avec trente gouttes de iauda^ 
num (iquide, deux demi-tavemens avec 1 gros de taudanum 
iiquide. Pjcndant toute la soir^ , assoupissement presque conti*^ 
nuel ; le malade r^pondait mal aux questilons qu'on lui adressait, 
cessation des vomissemens, aucune douleur dans Tabdomen, res- 
piration embarrass^e, pouls faible, petit et trfes-facilement d^- 
prim6; urines rendues avec difficult^; reddition, au moyen du 
cath^tdrisme , d'une pinte et demie d'urine ; soulagement assez 
inarqiie apr^s cette ^acuation. Nuit du sixi^me au septi^me Jour 
tr^s-mauvaise, quoique sans vomissement; agitation tr^s-grande; 
le inaldde ne rendit que quelques gouttes d*urine. Pendant la 
fourn^edu 7, assoupissement profond, pouls^fr^quent et se d^- 
veloppant, mais respiration de plus en plus g^n6e; soif rare, ex- 
tr^mit^s toujours froides, esp^ce d'extravasation de sang, le sys^ 
t^me veineux paraissant avoir perdu de sa force. Nuit pass^e dans 
des agit ations continueljes et sans sommeil. 



EMBiABAB GAaTRIQUE. 45^ 

Le hultitaie four^ symptdmes^ j4us alarmlHM; conslipatimi , ap- 
parition des vomissemeas dans la loum^e, pools d^TCloppd vers 
. j^Qiidi A mais il tomba pea d^instans apv^^; a^alai^e g^n^ral. 

• Le; ai septembre , inenvi^me jour , souffranees horribles, r^lrao- 
::tioD d*urine; veiMto^ tendu et paraissant contract^ par un ^tat 
iiervfSUXy traits dela face tir^s, pouls petit , tr^s-mis^rable; op- 
pression He la poitrioe tr^s^giande, exiooriations des ooudes. 

. Uot't h miBfuit, entre le neuvi^me et le dixi^me jour de I'lnva- 

» 

sion de la maladie. 

▲ UTOPSIB. 

* 

* Le icadavre 6tait remarquable par la beaut6 des formes , la 
force etie ddveloppement des muscles ; les t^gumens ^taient pdles, 
fet la face fortement amaigrie. 

II existait un peu de s^rosit^ dans le tissu aracbnoidlen et dan^ 
les ventricules du cerveau. , 

La pl&vre droite ^tait rouge , assez fortement inject^e dans pla- 
sieurs points , tant sur les parois thorachiques que sur le pou* 
mon ; la cav]t6 de cette membrane contenait quelques onces d'un 
pus trfes-blaucy m^diocrement li^; une couche albumineuse e^ip- 

• • • " 

trSmeinent mince, peu adh^rente, recouvrait la pl^vre pulmo- 
naire vers la base du poumon ; elle se remarquait m^me vers les 
parties correspondantes de la pl^vre thorachique. La plfevre 
gauche ^tait transform^e en une cellulosit6 Idche qui unissait le 
poumon aux parois thoraehfques. 

Les deux poumons 6taient parfaitement sains , si Ton excepte 
une tr&s-faible portion du bord post^tieur du poumon droit qui 
^tait gorg6 de sang, et qu'on d^chirait avec facility h Paide de la 
pression. 

Les bronches ^taient embarrass^es par une mucosit^ blan- 
chAtre. 

I 

.1 f • • • 

Le coBur ^tait parfaitement sain. 

Le ventre ^tait tr^s-platet prodigieusement r^tracti. L'oeso- 
phage, Festomac, le duodenum, le foieetles vaisseaux biliaires 
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Les hkteH^mi ftHen ^tsn^^tit fa phtpintt temarqfttdble^ psar Idtrt 

fPOtige terae; fine partion eoofiddrallie de l%Mi9titi gt^le ^ialt 
4og^ 6t renfarm^ei dans i'eBKc»fatki(nida ibaflstn oh ^6 -0^tttbljsi4t 
retenue'Ct nefeulfo pfiuiiwdfte^de Vt^tanttesite de la c^vite da ^Mttr^i 
qette pof tioo f pbe^^ 9nfre {a ^aiaie «l le rectvuu, pajmaftadl tftoir 
pu causer la r^ention d^urine dont le malade A^$ii iM altemU 

Toute la partie du m^seqtj&iio qui, soutenait cet amas de rin- 
testin grtle ^tait, aiusi que le premier, d*an rouge fonc^, ce qui 
paraissait.priocipalement dd k riaiection 4^ Taiftseai^X'Sf^iigukiSy 
et particuli^rement des petit^s et grosses veinefl de oes oicgwes^ 
la membrane muqueuse de cette partie de rinte^tio ^tait, <{UAat 
k la couleur 9 celle de ces tissiis d^ns lesquels Tin jection de la 
Stase du sat^g f Ut le plus Ireinarquable. 

Le p^ritoine ^tait parfaitement sain , Tintestin ferme^ r^istant 
et sans 'augmetltuiion ji^i^paisseur^ i^'oitrail k Vint^rieur aucune 
'dlt^*atioti de ^cr^tion^ et ne nous parut ni enflamm^^ nl trstppi 
de gangrene; tons les gros intestins et la partie des iutestins 
grl^l^s, qui n'avaient pas itagn^ dans Pexcavation du bassin, 
^tatent parfaltetnebt sains. 

La T^ssie ^tait r^tr^e^ vidje dWiae^ at a'offrait riea de ra- 
marquabU. 

Le tissu de la rate 6tait fort mou» usi ^and nombre des 
glandes du ai^sei>t^re tiim^^fi^s^ molles et rouge^tres ;.qfiel- 
qUes-unes ^taient sans ai^gmentation de volume et d^una 
btancbeur remarquable. 

REFLEXIOKS. 

i 

Le n* i5 nous donneune hijitoire fort .curieuse d'un cholera- 
morbus i d^tei*min<^ par Tabus immod^i^^ du cresson : nous 
avoiis conserve, avec la plus grande exactitude^ la description 
de cette afiectlon , faite par Fauteur ^ en adoptant toutefbis One 



nSdaDtioii coliTmiaMe r nous immoyonA pour, les r^flexbtis k 
l!obaeDT.atioi» eHenitt^oiA^ lii^rtcli^iU^,, eb demmi^ une idfe. 
tv^aiv^iiibdg^uw dies coiviaiisaftiaoes: Ba^diddeft dier nolisd cd&>« 

Ciiez le n** 16 , le cholera-morbu^fv^ ^galesttetit eaiis^ pttr^ 
ane indigestion de salade^ les symp tomes furent Ires-intenses , 
les vomissemens opinidtres ; ce qui est fort remarquable chez 
cet homrae^ c'est la diminution du poids de son corps, (^valu^e a 
irenie lipres dans Tespace de trente^ix heurea teulenient. Mal- 
gr^ im traitement assez bien ordonn^ et exactement ex^cut^^ 
rafifection se termina par la mort , le neuviime jour de la 
maladie* A Touyerture du cadavre , outre les l&ions auato- 
mico-pathologiques qu'ofFraient les intestins , il y avait une 
inflammation latente de la plevre droite avec suppuration et 
commencement d'h^patisatiou du bordsup^rieur du poumondu 
m6me cotci ^ on ne reconnut cependant , dans le cours de cette 
affection 9 aucun symptome qui put faire soup^onner cette 
nouvelle phlegmasie. 

Tousles vFois'oftsei^iiteurs&don^iidmient f d^ft le traitement 
de cette rari^t^ de I'embarras dit gastrique, de la n^ceasit^ 
de se borner k Tusage dea boiasona delajantea ou legirement 
aciduleeay comme Veau de poulet, de veaUy lea decoctions 
d'orge y le mucilage de gomme arahique , et quelquefois 
Teau de groseille bienaucree. M. le professeur Pinel dit avoir 
gu^ri , par ces moyens , au bout de vingt heures , un homme 
atteint de cette affection. La aaignee n'est utile qu'au- 
tant qu'il exbte des symptomes non equivoques d'une 
phlegmasie intense. Lea pomitifa^ lea purgatifa et lestoni-- 
quea ne peuvent convenir ^ ils sont mSme dangereux dans la 
plupart des cas. Lea antiapaamodiquea sont mis en usage 
lors des symptomes nerveux : on present, dans tons les 
temps de la maladie^ lea bains tiedea , teau de laitue , rtn- 
fusion de tilleul apec Veau de Jleurs d'oranger et quelquea 
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gouiteM d'ether; Pextrait gommeux X opium itendu dans^ 
Veau de gommey a qiielqnrfois ^te employ^ arec ayantage. 
Lea revuhifs aont tr^n^cessaires ^ et ran 4«it tcnx)ours y 
recourir avec confiance. On luodifie d'ailleurs le tii^tement 
suivant l€i3 cpmpUcatioQA. ' . . 
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